‘. d de Ciencias de !@ﬁaﬁi@

‘ ;\‘

Q %cue&z @rqﬁszona[dfe @nﬂr@ﬁm

\
d ‘. -
G L 1
[

Cnan LT E tj*» ;
, COWOCIMI%ZWTO 50@(1(@ RI@@Q&‘ :




TR YWol. te0Z235
pre W Ea..mplm-. 212373

A DIOS:

Por estar presente en cada momento de
vida en los momentos malos y buenos y
ser la luz que ilumine mi camino en
busca de mis suefios

A MIS PADRES

Que desde nifioc me educaron y me
dieron todo su amor y comprencion, y
me ensefiaron a valorar la vida y
aunque ellos se fueron al cielo siempre
estaran presentes en mi vida de una
forma u ofra.

A Ml ALMA MATER

Que me albergo en todo el trancurso de
mi universitaria y hizo posible mi
formacién cademica y quine guarda en
sus aulas mis momentos de tristeza,
penas y glorias que pase junto a mis
mejores amigos y comparferos de toda
la vida



DEDICATORIA

Con todo carifio dedico este trabajo de investigacién para mis hermanos
Moises, Narciso, Percy, Jesusa, Antonia, y en especial para Emmanuel,
Benjamin quienes me apoyaron y fueron el sustento en los momentos dificiles
de mi vida universitaria.



AGRADECIMIENTO

Quiero empezar agradeciendo a mi asesor Javier cardenas tenorio por
brindarme su tiempo valioso y sus conocimientos guiandome en todo momento
para la realizacion de mi proyecto. También quiero agradecer a la licenciada
Laura Matamoros Sampen quien me ayudo a realizar este proyecto y desde el
ingreso a la vida universitaria me guio en el camino del conocimiento y fue la
maestra que siempre busco que todos aprendieran para que en un futuro sean
la esperanza del mafiana. y un agredecimiento especial para la licenciada Ana
Lopez quien me ayudo a realizar y escoger el tema con mucha sabiduria y me
encamino en el camino de la investigacion.



TESIS: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE RIESGOS DEL CONSUMO DE TABACO EN LOS ESTUDIANTES DELA
FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA, UNAC; 2011

RESUMEN

Los riesgos del consumo del tabaco constituyen actualmente una de cada diez defunciones
en los jévenes de todo el mundo. En América Latina el 40% de los hombres y el 21% de las
mujeres son fumadores activos; y en nuestro pais se ha concluido que el tabaco y el alcohol son
las sustancias mas consumidas por los jévenes. De acuerdo a la O.M.S el tabaco es un factor de
riesgo para todas las personas, este altera tanto nuestros 6rganos y sistemas; condicionandolo a
una serie de efectos negativos que mas adelante se traduciran en enfermedad y muerte.

El estudio sobre el Nivel de Conocimientos sobre Riesgos del Consumo del Tabaco en los
estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica, UNAC 2011 tiene como objetivo principal,
Determinar el nivel de conocimientos sobre los riesgos del consumo de tabaco en los estudiantes,
asi como identificar los riesgos a la salud del consumo, Identificar el consumo de tabaco,
Identificar el grupo de edad en riesgo del consumo en los estudiantes de la facultad de ingenieria
mecanica y energia.

El estudio fue descriptivo, con corte transversal. La poblacién estuvo conformada por 1020
estudiantes matriculados en el semestre 2011-A de la Facultad de Ingenieria Mecanica; el tipo de
muestreo fue probabilistica estratificada de los cuales se selecciono una muestra de 208
estudiantes de manera aleatoria; conformada por los diez ciclos de la Facultad. La técnica que se
utilizo fue la encuesta, y el instrumento fue el cuestionario. Los resultados obtenidos fue que el
74,5%(155) de los alumnos encuestados consumen tabaco mientras que solo el 25,5%(53) no
consumen tabaco de esto se puede conciuir que de cada 10 estudiantes 7 consumen tabaco en la
facultad de ingenieria mecanica y energia. Por otro lado solo el 16.8% de los alumnos poseen un
nivel de conocimiento excelente mientras que el 76.5% de los alumnos posen un conocimiento
entre regular y bueno y tan solo el 6.7% poseen conocimiento malo, esto nos demuestra que a
pesar que la gran mayoria conoce sobre los riesgos del consumo de tabaco para la salud pero a
pesar de ello siguen consumiendo tabaco.
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INTRODUCCION

El tabaco a través de la historia pasé por momentos de gran aceptacién social y alcanzé
proporciones muy grandes, no solo por el numero de fumadores en el planeta, sino también por
las graves consecuencias que trae para la salud y para los costos sociales. En ese sentido,
parece que fue lento el proceso de reconocimiento, por parte de los hombres, de los dafios
provocados por la nicotina y sus consecuencias’.

El tabaquismo constituye un problema global de salud publica prioritario dado que la morbi-
mortalidad que produce puede ser prevenida.? Tan sélo se estima que cinco millones de personas
en el mundo mueren al afio por enfermedades atribuidas al tabaco, lo que equivale a una persona
cada ocho segundos.® Ademas de las consecuencias del consumo de tabaco a largo plazo, los
efectos a corto plazo son relevantes ya que se han asociado a trastornos de salud mental’y a una
mayor probabilidad de consumo de drogas ilicitas. +°

Aunque el tabaquismo no es un problema de salud exclusivo de los adolescentes (10-19
afios de edad) © y jovenes (20-25 afios de edad)® es considerada una enfermedad pediatrica dado
que frecuentemente inicia antes de los 15 afios 7-10 y se estima que antes de que concluyan esta
etapa se define el patrén de consumo que prevalece en la vida adulta’ porque se convierten en
dependientes a la nicotina.

Particularmente el tabaquismo en poblacién estudiantil es de especial atencién porque
ademas de que las escuelas representan un escenario ideal para la prevenciéon primaria y
secundaria® también son paradéjicamente espacios de riesgo para su consumo, de tal forma que
se estima que el consumo entre los estudiantes es mas alto que en la poblacién general.

Aunque el tabaquismo en adolescentes ha sido definido eminentemente como un problema

de influencia social® % *°

existen marcadores de riesgo identificados como la posicion
socioecondémica'’ la exposicién a la publicidad pro-tabaco'® el facil acceso a los cigarrillos
representado por las amistades, los bajos precios de los cigarrillos y el apoyo de la familia para
darles dinero para gastos'® asistir a escuelas de gobierno, historia familiar de consumo™ y vivir

con fumadores'®.

La salud de las personas estd vinculada al estilo de vida, de modo que cualquier
trasgresion a la misma la amenaza, y genera condiciones de peligrosidad. Se ha demostrado que
el habito de fumar acrecienta el riesgo de enfermedades crénicas, durante el embarazo aumenta
el riesgo de retraso de crecimiento intrauterino, sindrome de muerte subita del lactante y atraso
escolar, lo que repercutira en el futuro laboral del profesional; siendo la principal causa de muerte
16, 17.

evitable en el mundo y un desafio para la Salud Publica
- ___ __ . |
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Mediante estas evidencias no se puede ignorar el dafio que produce el tabaquismo para
los intereses de los profesionales del area de la salud, pues es un tema de alta prioridad para las
acciones de salud publica que no solo esta dirigido a los especialistas sino también a todos los
profesionales de la salud que deben estar preparados y capacitados para abordar esa
problematica junto a sus clientes. Los curriculos de los estudiantes, en formacidn, de las
profesiones de salud poco abordan el tema de drogas, hecho que contribuye para el estereotipo
negativo y los sentimientos inadecuados de los diversos profesionales para lidiar con este

problema'® ®

Los comportamientos de fumar y las actitudes de los profesionales de la salud han sido

ampliamente discutidos por el papel que desempefian como profesionales responsables®: %'

por
otro lado, los profesionales de la salud pueden contribuir decisivamente en la reduccién del uso de
tabaco, mediante abordajes terapéuticos simples y consejos a la poblaciéon afectada, lo que

incrementaria sustanciaimente el promedio de cesacion de fumar.

Por otro lado, aunque se sostiene que los conocimientos de los dafios que ocasiona el
tabaco en la salud del fumador, no inciden directamente en la prevencién o reduccién del
consumo? el enfoque de riesgo asume® que a mayor conocimiento sobre los eventos negativos,
existe una mayor posibilidad de actuar sobre ellos con anticipacion, a fin de evitarlos y cambiar las
condiciones que exponen a un individuo para adquirir una enfermedad o dafo. Estas dos
posiciones sobre el rol que juegan los conocimientos alrededor del tabaquismo no son
consistentes y requieren de mayor indagacién. Por el contrario, existe menor controversia sobre el
papel que juegan las actitudes en el tabaquismo, dado que por su virtud predictiva son entendidas
como un antecedente a la toma de decisiones®* De ahi que se ha reportado mayor consumo en
quienes obtienen bajos puntajes en la percepcion de riesgo y peligrosidad del tabaquismo®.

Asi mismo en nuestro pais se ha concluido que el tabaco y el alcohol son las sustancias
mas consumidas por los adolescentes y jévenes, lo que es preocupante pues a pesar de provocar
enfermedades en sus organismos, son considerados también como "puertas de entrada"” para el
consumo de otras drogas, tales como marihuana, cocaina, estimulante, sedante, etc.

Por tal motivo y por las razones expuestas, el presente estudio realizado tiene como
objetivo Determinar el nivel de Nivel de Conocimientos sobre Riesgos del Consumo del Tabaco,
Identificar la prevalencia del consumo del Tabaco e |dentificar la percepciéon de riesgo del mismo;
con el propésito de conocer los riesgos de su consumo e informar a las autoridades respectivas
para que tomen acciones de prevencién sobre las consecuencias que trae consigo.

Es importante tener en cuenta la problematica y la magnitud del consumo de tabaco por
parte de los jovenes, que a su vez se centra como la poblacién mas susceptible en su consumo

S ——
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por las amistades y por el circulo social que los rodea. Asi mismo el estudio se realizo en la
Facultad de Ingenieria Mecanica ya que en esta poblacién se observo que muchos de los
estudiantes fumaban a distintos horarios (mafana, tarde, noche) siendo estos considerados como
la poblacién que estaria expuesta a una mayor cantidad de riesgos.

Por otro lado con la finalidad de un mayor entendimiento del presente esiudio, este se ha dividido
en V capitulos, de los cuales en el capitulo | se describe todo sobre el planteamiento, justificacion
y formulacién del problema; asi mismo el propésito y os objetivos trazados.

En el capitulo Il todo lo referido al marco conceptual, del cual partimos de un concepto
general que es el Tabaco, marcando puntos especificos como datos estadisticos en el mundoy a
nivel de América Latina. En el capitulo Il se describe la metodologia de la investigacion; tipo
descriptivo, cuantitativo y de corte transversal. Asi mismo la técnica realizada fue la encuesta y el
instrumento el cuestionario realizado a los estudiantes; el cual cont6é con 38 preguntas expuestas;
por ultimo los resultados de dicha encuesta se muestran en el capitulo IV, y las recomendaciones
y conclusiones del estudio se plantean en el ultimo capitulo.

- _ ____ ________ _ __ _ __ __ __ ____ _ _ . ______]
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. PROBLEMA

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE RIESGOS DEL CONSUMO DE TABACO EN LOS
ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA, UNAC 2011

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Segan la OMS del 2010 el tabaquismo es actualmente un problema de salud publica que
representa una epidemia global responsable de muchos dafios en la salud de la poblacién. La
situacion en el mundo nos indica que 1100 millones de personas fuman, que 4 millones mueren
por afo, y se estima que 10 millones moriran por afio en el 2030; de ellos, 7 millones seran de
paises en desarrollo %

En el afo 2008, la OMS estimaba en 5,4 millones el nimero de muertes anuales
relacionadas con el consumo de tabaco. De proseguir esta tendencia para el afio 2030 la cifra
aumentara hasta los ocho millones anuales. Si no se toman medidas urgentes mas de 1 billén de
personas moriran prematuramente por fumar durante el presente siglo

' Los gobiernos han comprendido este problema mundial y a iniciativa de la OMS se ha
generado el primer Tratado Mundial por la Salud: El Convenio Marco para el Control del Tabaco
(CMCT), suscrito por el 86% de los paises del mundo y ratificado a la fecha por 168 paises. Este
Tratado, abarca todos los aspectos relacionados con el control del tabaco.?

En el Peru el tabaco es la droga mas consumida después del alcohol, el problema es tan
grave que podemos esperar 9000 muertes por causas atribuibles al consumo del tabaco. En el
Instituto Especializado de Enfermedades Neoplasicas (INEM), el 90% de pacientes de cancer de
pulmén han sido fumadores; sin embargo a pesar que el tabaco es un producto que consumido
por el ser humano produce efectos negativos, y a la vez habiéndose promulgado en abril del 2006
una ley general ( N° 28705) para la prevencién y control de riesgos del consumo del tabaco %,
este sigue promocionandose y vendiéndose a nifios, jovenes, adultos, ademas del grado de

libertad que conceden los Ministerios a las empresas tabacalera % *°

El 4rea de estudio es la facultad de Ingenieria Mecanica y Energia ubicada en la sede
central de la Universidad Nacional del Callao ubicado en la provincia constitucional del callao.
Dicha area de estudio cuenta con ambientes de estudio, laboratorios debidamente equipados para
una mejor formacion académica del estudiante y asumir los nuevos retos del milenio. Los
estudiantes de la casa de estudio estan conformados por diferentes edades procedentes de las
tres regiones del Peru (costa, sierra, selva), de clases socioeconémicas diferentes (alta, media,
baja), con diferentes tipos de formacién académica, y cada uno formados con principios y valores

- ____ _ __ ___ ___ __ . ]
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Se escoge esta facultad debido a un estudio anterior realizado por ORTEGA, A. 1991, En su
investigacion sobre “Consumo de tabaco en poblacién universitaria” concluyendo que la mayoria
de alumnos de las facultades de Ingenieria Mecanica y de Ciencias Contables fueron
encontrados fumando (18.1% cada uno) del total de alumnos universitarios.

Segtn Martin (2007) Los estudiantes estan expuestos a situaciones estresantes, aunque
sélo sea transitoriamente, una faita de control sobre el nuevo ambiente, potencialmente generador
de estrés y, en ultimo término, potencial generador con otros factores del fracaso académico

universitario

Los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica y Energia estan expuestos a
diferentes factores asociados al consumo de tabaco en la vida universitaria. Entre los factores
asociados con el comienzo del consumo de tabaco se ha invocado la influencia de determinantes
diversos, entre los que destacan la presencia del tabaquismo en el entorno inmediato: padres,
amigos e incluso mejor amigo, compafieros de trabajo. *'

Los estudiantes de la facultad de ingenieria mecanica y energia son de edades diferentes
por lo que poseen distintos formas de vida social universitaria, segin Angel Orlando Rabines
Judrez en su tesis Factores de riesgo para el consumo de tabaco en una poblacién de
adolescentes escolarizados marzo 2002 la poblacién adolescente es el blanco de todas las
estrategias de la industria tabacalera, porque ella constituye la etapa mas vulnerable para iniciar
el consumo de tabaco ya que es muy dificil tanto en los aspecto§ familiares y sociales, situacion
que si no hay una buena armonia entre el adolescente y el binomio familiar-sociedad, esto
propicia el inicio de consumo de tabaco ya sea por imitacién, experimentacion, por sentirse parte
de un grupo social o por simple gusto. El consumo de drogas en la etapa juvenil se da en las
clases sociales tanto bajas como altas.

El presente trabajo trata de describir el problema real sobre consumo de tabaco en la
poblacién universitaria que se ha presentado desde afios anteriores en las diferentes facultades
segiun ORTEGA, A. 1991 trazandose como objetivo principal de estudio determinar el nivel de
conocimientos sobre los riesgos del consumo de tabaco en los estudiantes de la Facultad de
Ingenieria Mecanica — Energia, UNAC 2011. Los resultados a obtener pretenden describir el
conocimiento sobre la consecuencias del consumo de tabaco para la salud que poseen los
estudiantes y a través de ello tomar medidas y acciones para mejorar la calidad de vida de los
estudiantes universitarios.
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1.2 JUSTIFICACION DEL PROBLEMA

Es importante el presente estudio porque nos va a permitir demostrar el nivel de
conocimiento sobre riesgos del consumo de tabaco en los estudiantes de la facultad de Ingenieria
Mecanica — Energia de la Universidad Nacional del Callao, siendo la frecuencia de consumo en
distintos horarios (mafana, tarde, noche) y estos son mas susceptibles a presentar cualquier
enfermedad. La falta de estudios sobre la realidad local ha motivado esta investigacion, con cuyos
resultados se pretende obtener una base de datos que refleje un diagnéstico del consumo,
identificacion de riesgos, edad de inicio del consumo de tabaco de la poblacién en estudio.

La mortalidad de los fumadores superan en un 70% a la mortalidad de los no fumadores;
ya que cada cigarrillo disminuye en unos 5 a 8 minutos de vida, o sea unos 8 afos menos de
expectativa de vida en fumadores; asimismo los fumadores pasivos también tienen un riesgo
elevado de muerte ya que el humo del cigarro emana dos veces mas el alquitran y la nicotina que
a inhalado por el fumador (OMS, 2009). Teniendo presente estas consecuencias del consumo de
tabaco se debe concientizar a la poblacién universitaria a través de una informacion oportuna.

El profundizar en el tema ampliara los conocimientos de quien lea la presente investigacion
acerca del nivel de conocimiento sobre riesgos del consumo del tabaco en los estudiantes
universitarios y servira como base para nuevos trabajos de investigacion. Por otra parte la
investigacién contribuira a ver el problema real que existe en la facultad sobre el consumo de
tabaco en los estudiantes y las autoridades tengan conocimiento y puedan tomar medidas en la
prevencién de las consecuencias del consumo de tabaco para que los jovenes universitarios
puedan llevar una éptima calidad de vida y hacer cumplir la norma universitaria y lograr una
universidad libre de tabaco.

Se considera urgente que los profesionales de la salud encuentren estrategias efectivas
para disminuir el consumo de tabaco en los jévenes, para que a futuro sean adultos con buena
calidad de vida, logren tener hijos sanos y sean agentes multiplicadores de estilos de vida sin
tabaco.

. . . . .. __ _ . . . .. . ________|
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1.3 FORMULACION DEL PROBLEMA

¢, Cudl sera el nivel de conocimiento sobre los riesgos del consumo de tabaco en los estudiantes
de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia de la Universidad Nacional del Callao 2011?

1.4 PROPOSITO

El presente estudio tiene como propésito brindar informacién actualizada acerca del nivel
de conocimiento sobre riesgos del consumo de tabaco que tienen los estudiantes de de la
Facultad de ingenieria Mecanica, siendo los mismos, quienes sirvan como marco de referencia a
fin de formular estrategias y/o incorporar programas encaminados a la modificacién de los estilos
de vida con el fin de mejorar la salud y la calidad de vida de los estudiantes y ser modelos de
bienestar ante la sociedad

1.4.1 OBJETIVOS: GENERAL Y ESPECIFICOS

1.4.1.1 OBJETIVOS GENERAL.:

Determinar el nivel de conocimientos sobre los riesgos del consumo de tabaco en los
estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia, de la Universidad Nacional del
Callao 2011.

1.4.1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS:

1.- idehtificar los riesgos a la salud del consumo de tabaco en los estudiantes de la facultad de
ingenieria mecanica y energia.

2.- identificar el consumo de tabaco en los estudiantes de la facultad de ingenieria mecanica y
energia.

3.- Identificar el grupo de edad en riesgo del consumo en los estudiantes de la facultad de
ingenieria mecanica y energia.
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Ii: MARCO TEORICO

2.1 REVISION DE LA LITERATURA. ANTECEDENTES DE LA

INVESTIGACION

ORTEGA, A. En su investigacion sobre “Consumo de tabaco en poblacién universitaria” en
la universidad nacional del callao Pert, 1991. El objetivo de estudio fue conocer el grado de
consumo de tabaco en los estudiantes universitarios de ambos sexos llega a la siguiente
conclusion que: El tabaco ha sido consumido por lo menos una vez en la vida por el 57%, el 28%
lo hizo en el tltimo mes, el 37% de claro haber fumado aunque sea una vez antes de los 20 afios
y la mayor concentracion de alumnos fueron encontrados en las facultades de ingenieria
mecanica y de ciencias contables (18.1% cada uno) y la menor proporcién en la escuela de
enfermeria con 0.8% del total de alumnos universitarios.

ZAVALETA B. C.M, en su investigacion “conocimientos, actitudes y practicas de consumo
de tabaco en estudiantes de odontologia de dos universidades peruanas, lima - Ica, afio 2002 El
objetivo del estudio fue determinar los conocimientos, actitudes y practicas de consumo de tabaco
en estudiantes de Odontologia de dos Universidades peruanas en el afio 2002: 347 en la
Universidad Peruana Cayetano Heredia (Lima, UPCH) y 580 en la Universidad Nacional San Luis
Gonzaga (Ica, UNICA), cuyas edades fluctuaron entre 16 a 34 afios llegando a la concluir que la
prevalencia de vida y de mes de tabaco en estudiantes de Estomatologia de la UPCH es mayor
(89.9% vs. 58.8%) que en la Facuitad de Odontologia de la UNICA (85.2% vs. 43.8%), la edad de
inicio del consumo de tabaco es menor en la UPCH (13 — 15 afios) y el mayor consumo de tabaco
se encontré en las mujeres de la UPCH (59.2%). Asimismo la mayoria de estudiantes nunca ha
recibido conserjeria para dejar de fumar y hay un mayor nimero de padres, hermanos y amigos
fumadores que rodean a los estudiantes fumadores de Estomatologia de la UPCH. La mayoria de
estudiantes refieren poseer un conocimiento regular sobre drogas. Sélo un 0.87% en la UPCH y
3.10% En la UNICA consideran al tabaco como la droga mas peligrosa. Se puede afirmar que
existen diferencias en las actitudes, conocimientos y practicas de tabaco entre los estudiantes de
ambas universidades y que el consumo de tabaco es mayor en los estudiantes de Estomatologia
de la UPCH en Lima.

ZARATE, en su investigacion sobre “Conocimientos y practicas sobre el consumo del
tabaco” del afio 2001, cuyo objetivo fue identificar practicas de consumo de tabaco y otras drogas
en estudiantes de pregrado de ciencias de la salud en la Universidad privada de Lima y llega a las
siguientes conclusiones: La prevalecia de vida de consumo de tabaco fue 81.9%, la prevalecia de
vida de las drogas ilegales marihuana (16.7%), PBC (7.5%) y clorhidrato de cocaina (7.6%), fue
mayor en los estudiantes universitarios que en la poblacién general peruana. El 15% de los
fumadores corrientes refieren sentir deseos de fumar apenas despiertan por la mafana. Mas de

S ——————
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de cada 3 estudiantes recibié informacién sobre drogas en el altimo ciclo de estudios. Se encontré
una elevada prevalecia de tabaco y otras drogas en los estudiantes, edad de inicio: la
adolescencia y elevada exposicion ambiental al tabaco fuera del hogar

MORALES .V, MEDINA, GARCIA. JF, ORTEGA. V. en su investigacion Analisis del
conocimiento sobre Tabaquismo, en nifios escolares de Educacion Basica México 2003. Cuyo
Objetivo de este estudio fue identificar factores culturales familiares, relacionados con tabaquismo,
asi como los conocimientos, sobre complicaciones, riesgo para la salud y perspectivas de
consumo de tabaco, en nifios escolares de educacién basica, los participantes son Nifios de 6 a
12 afios, de educaciéon primaria, con grado escolar acorde a su edad llego a las siguientes
conclusiones: los resultados fueron: 434 alumnos entrevistados. 45% de tios, 42 % de padres y
15% de las madres, fuman. El 94,23% establecieron edad “adecuada” para iniciar tabaquismo, 18
afnos. 41(9,44%) dijo, va a fumar, cuando sea grande, 90,8% afirma que el humo de tabaco daiia,
65,2% que produce enfermedad respiratoria, 61,5% que produce enfermedad cardiaca. En este
estudio, se observd qué existen habitos familiares, adicciones que pudieran infiuir, en los
miembros, para el desarrollo de tabaquismo. Los conocimientos sobre dafios a la salud son
importantes, la mayoria opina que el humo del tabaco es dafiino para la salud, en distintos
organos y sistemas. Es necesario, intervenir directamente en esta etapa escolar, para cortar la
epidemia del tabaquismo.

RABINES J. en su investigacion “Factores de riesgo para el consumo de tabaco en una
poblacién de adolescentes escolarizados 2004 cuyos objetivos fueron Establecer si la existencia
de los factores estudiados representan un factor de riesgo para el consumo de tabaco en dicha
poblacion de estudio y llego a la siguiente conclusién El entorno tabaquico familiar es un factor de
riesgo para el consumo de tabaco en los adolescentes y la presencia en el entorno de un hermano
o mejor amigo fumador representan los factores de riesgo mas importantes para el consumo de
tabaco en los adolescentes y por otro lado La violencia fisica intrafamiliar, ya sea entre padres o
de padres a hijos, es dentro de las caracteristicas familiares, el factor de riesgo mas importante
para el consumo de tabaco y la gran parte de los factores de riesgo reconocidos incrementan la
posibilidad de consumo de tabaco sélo cuando estan presentes de manera conjunta. El consumo
de tabaco constituye un problema presente en algunas de nuestras poblaciones adolescentes y es
el resultado de multiples factores.

LEON D, FERREIRA PS, PILLON SC. En su investigacién Conocimientos y practicas
sobre el consumo de tabaco en estudiantes de pregrado de farmacia, Lima, Peri 2007. Cuyo
objetivo del estudio fue determinar los conocimientos y practicas del consumo de tabaco en
estudiantes de farmacia, segtin aspectos demograficos y académicos. Participaron 276 (55.2%)
estudiantes de farmacia de una universidad privada Peruana. Fue utilizada la Encuesta Global de

b e
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vida del tabaco de 93,7% en los hombres y en las mujeres de 77,6%. La prevalencia de vida para
el alcohol fue de 70,8% y para las drogas ilegales de 14,1% (marihuana). Existe un elevado
porcentaje de prevalencia de vida y de consumo actual de tabéco en esta muestra. La mayoria de
los estudiantes inicio el uso a los 16 afos. Existe una fuerte asociacién entre el consumo de
tabaco y el uso de esta droga por, al menos, uno de los padres; también esta asociado a la
exposicion al humo dentro de la casa. Al indagar sobre el conocimiento que tienen los estudiantes
de farmacia sobre las drogas se identificé que apenas la mitad posee conocimientos regulares
sobre las drogas y solo uno de cada diez posee buenos conocimientos. Sin embargo mas de la
mitad manifestd conocer que el humo de cigarrillo que fuman otras personas les hace dafio.

SOCARRAS. A, VELASQUEZ A, SAMCHEZ. E, ORTIZ. G, HERRERA en su investigacién
Modificacion de conocimientos sobre tabaquismo en fumadores de un area de salud del municipio
de Mella cuba 2007. Cuyo objetivo de modificar el nivel de conocimientos sobre el tabaquismo en
este grupo poblacional, lo cual se consiguié en 96,77 %. Entre otros logros, con el programa
educativo se garantizé que 96,77 % conocieran sobre las sustancias téxicas contenidas en el
humo del tabaco, que 92,59 % aprendieran a identificar el danino habito como un factor de riesgo
y que 95,83 % reconocieran las ventajas de abandonar el cigarro para mejorar la salud. En la
presente serie, la aplicacién del programa educativo en los fumadores de la mencionada
comunidad demostré su eficacia en la modificacién de conocimientos como una herramienta mas
a disposicion del personal sanitario para disminuir la adiccién al tabaco y permitié recomendar
extender las experiencias obtenidas a otras areas de salud de este municipio santiaguero.

FESTNER JC. En su investigacion Conocimientos, actitudes y practicas sobre el
tabaquismo en estudiantes de Enfermeria y Obstetricia del Instituto “Dr. Andrés Barbero’-
Asuncién, Paraguay Ano—2007. Cuyo objetivo de este estudio fue determinar la prevalencia,
caracteristicas del habito de fumar, conocimientos y actitudes hacia el tabaquismo en estudiantes
matriculados en el afio 2007 en el Instituto “Dr. Andrés Barbero” de la Universidad Nacional de
Asuncién llegando a concluir que la prevalencia de tabaquismo fue de 16,8%, siendo
significativamente mayor en varones que en mujeres (35,1% vs 9,6%); en los que cursaban el 4°
curso (34,8%) que los que estaban en 1° 2° y 3° cursos (7,5%, 10,6% y 16,9 ). Mas del 90% de los
estudiantes tenia informacién sobre las consecuencias nocivas del tabaco sobre la salud, siendo
el colegio donde la mayoria (86,0%) recibié informacién referente al tabaquismo. Se puede decir,
a pesar de que la mayoria conoce sobre los dafios que produce el tabaquismo y tienen una actitud
negativa hacia él, la prevalencia de fumadores entre estudiantes de enfermeria y obstetricia es
alta. Por lo tanto, se deberia hacer cumplir la Ley 825 — De Proteccién a los No Fumadores,
fundamentalmente en escuelas o facultades y hospitales, considerando que el personal de salud
ejerce un modelo para los pacientes.
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CEDRO, COLAT, OMS, OPS, en su trabajo “encuesta mundial de profesionales de la salud
(ghps) en el aflo 20007uso de tabaco en estudiantes de tercer afio de medicina, enfermeria y
farmacia Perd, 2006” cuyos objetivos fueron determinar el consumo de tabaco de los estudiantes
~de tercer afio de las carreras de Medicina, Enfermeria y Farmacia ubicadas en las tres regiones
naturales del Peru: Costa, Sierra y Selva, asi como indicadores de cesacion, exposiciéon a humo
medio ambiental, sus opiniones, actitudes y roles frente al tabaquismo, concluyo La prevalencia de
vida de consumo de tabaco entre los estudiantes de tercer afio de estudios alcanza alrededor del
80% en las carreras estudiadas en el Perl (medicina: 82.1%, enfermeria: 79.3%, Farmacia:
80.3%). En todas éstas, la prevalencia de vida es superior al valor poblacional nacional urbano
peruano reportado en el afio 2005 para las edades de 16 a 24 afios (71%) y 25 a 30 aiios (77.4%).
En general los resultados obtenidos en este estudio muestran que los estudiantes peruanos
encuestados tienen actitudes positivas hacia el control del tabaquismo y la proteccién de la
exposiciéon al humo de segunda mano.

Rodriguez, J.2008 En su tesis doctoral “Estudio epidemiolégico y educativo en prevencién
del tabaquismo en estudiantes extrémenos .facultad de educacién y facultad de formacion del
profesorado de la universidad de Extremadura”, cuyos objetivos fueron: Analizar conocimientos,
actitudes y creencias respecto al tabaquismo y Conocer la prevalencia del tabaquismo en donde
refiere que la prevalecia del consumo del tabaco ha sido superior a la media extremefia, y
situdndose la edad media de inicio de consumo en los trece afos. En cuanto al grado de
formacion recibida por ellos no ha sido suficiente, segin nuestros datos, para poder objetivar un
posible cambio en conocimientos, actitudes y creencias capaces de invertir la situacion real de
tabaquismo en Extremadura. A pesar de la importante labor desarrollada desde las instituciones
sanitarias extremefias y de los frecuentes cursos de esta materia que se desarrollan de forma
paralela desde otras instancias, la investigacién concluye que es necesaria una mayor formacion,
y mas frecuente, a la que tengan también acceso a un mayor nimero de universitarios de la
universidad de Extremadura.

Universidad Nacional del Callao — Facultad de Ciencias de la Salud — Escuela Profesional de Enfermeria Pigina 17



LESLS: NIVEL W CONOCIMIENIO SOBRE RIESGOS DEL CONSUMO DE TABACO EN LOS ESTUDIANTES DE LA
FACULTIAD DE  INGENIERIA MECANICA, UNAC: 2011

2.2 MARCO CONCEPTUAL

2.2.1 CONSUMO DEL TABACO EN AMERICA LATINA

En América Latina 3 de cada 4 fumadores inician el habito entre las edades de 14 a 17 afios
y la mayoria vive en zona urbe. En los Estados Unidos mas de uno de los jovenes se vuelve
adictos al tabaco. ¥ %2
En Honduras, Republica Dominicana, Ecuador, Paraguay y Uruguay por lo menos 80%
iniciaron el habito antes de los 18 aflos. En México 38.3% de los hombres fuman y en las mujeres
el 14.4 % %%

Mas de 400 latinoamericanos mueren cada dia por causa del tabaco A la fecha, se estima
que hay 150 mil muertes anuales en América Latina y el Caribe por causa del tabaco. Los
nameros estan creciendo continuamente y en los préximos 25 afos la cantidad de muertes se
triplicara. Para el afio 2020, el tabaco estara ocasionando el fallecimiento de 400 mil personas
cada afio; y es muy preocupante en esta proyeccién de las muertes causadas por tabaco, que una

gran parte de ellas ocurriran entre las mujeres, 2"+ % 34 %

El paso de la transicion epidemiolégica en América Latina y el Caribe esta entre las mayores
en cualquier regién en vias de desarrollo. Actualmente mas personas mueren por enfermedades
no transmisibles, muchas de las cuales son causadas por el tabaco, que por enfermedades

transmisibles, condiciones maternales y prenatales y deficiencias nutricionales.? *

En América Latina y el Caribe, la predominancia de enfermedades no transmisibles, ya
aparente en 1990, se volveran mas evidentes en las préximas décadas. Entre 1990 y el afio 2020,
las muertes ocasionadas por enfermedades crénicas se espera que se dupliquen y para esa
época comprenderan aproximadamente tres cuartos del total de muertes en la regién. Para el afio
2020, habra siete veces mas muertes ocasionadas por enfermédades no transmisibles que por

enfermedades infecciosas, comparandolo con el doble que ocurre en el presente. 2 %% 37

2.2.2 CONSUMO DEL TABACO EN EL PERU _

En el Pert, mas del 75% de la poblacién esta expuesta a ser envuelta en el consumo de
tabaco, y 60.5% han utilizado esta sustancia alguna vez en su vida. En 1998, la prevalencia de
vida de tabaco fue estimada en 71% (rango 12 - 64 afios, Contra drogas 1998). 338

Mientras 10 mil peruanos mueren anualmente a causa del consumo de tabaco, otros 5
millones prueban una inhalada del humo cada marfiana, segun ultimos estudios. La mayoria sabe

et —————————
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]
- del peligro, pero la adiccion practicamente les pone el primer cigarro del dia en la boca, asi como

todos los que vendran después. 3

Actualmente, el tabaquismo es el principal motivo del 40% de los casos de cancer en el pais,
asi como del 90% de casos de cancer de pulmon. Segin informacién de la COLAT, el consumo
de tabaco entre jovenes y mujeres aumenta cada afio en el pais. La entidad precisa que
aproximadamente el 30% de la poblaciébn escolar secundaria es fumadora. Esta cifra se

incrementa a 40% en las universidades. 3

El Pera es uno de los paises suscritos al Convenio Marco de la OMS para el Control del
Tabaco (CMCT OMS), el cual entré en vigencia en el 2005. Dicho acuerdo compromete a los
paises firmantes a implementar politicas que contribuyan a la reduccién del consumo del tabaco,

para -entre otros aspectos- proteger del humo a los no fumadores. “> #!'€

El consumo de tabaco ha aumentado considerablemente en todas partes
del mundo durante la segunda mitad del siglo pasado, transformandose en una de las principales
causas de muerte anticipada y evitable y se ha asociado a la ocurrencia de enfermedades
cardiovasculares, cancer de pulmén, laringe, boca, eséfago y vejiga, accidentes cerebro

vasculares y enfermedad obstructiva pulmonar crénica. 2 43 44

La Organizacion Mundial de la Salud 2009 atribuye 4.9 millones de muertes anuales al
tabaco. En 1,999 se estimaba que 1.100.000.000 personas eran fumadoras y si las tendencias
actuales no se revierten para el afio 2,025 seran mas de 1,600.000.000 los fumadores.

El tabaco es tan adictivo como la droga pura, ya que se trata de un producto psicoactivo que
afecta los procesos quimicos del cerebro y del sistema nervioso. Ademas tiene reconocidos
efectos nocivos sobre el sistema respiratorio, dafiando gravemente bronquios y pulmones,
llegando a producir bronquitis crénicas, enfisema y cancer pulmonar.

Segtin la OMS, OPS 2004 los fumadores, ademas de dafiar su propia salud, perjudican a los
que los rodean. Es notorio que lo que se ha denominado "tabaquismo pasivo" es peligroso para
quienes lo sufren, justificandose plenamente las medidas de proteccion que se han adoptado en
los diversos entornos en que se producen estas situaciones Es necesario destacar que reviste
suma gravedad el hecho de que las mujeres fumen durante el embarazo, debido a que pueden
llegar a tener partos prematuros, mayor incidencia de abortos, mortalidad peri natal, nifios con
bajo peso de nacimiento, entre otros problemas
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Segln la evaluaciéon de la O.M.S. (1999), el consumo del tabaco entre los varones de los
paises industrializados es de un 30-40%, cifra que esta en descenso; en cambio en la mujer es de
20 a 40%, particularmente entre las mas jovenes, donde el habito est4d en aumento. Segun esta
misma fuente, en el decenio 1990-1999 ha muerto anualmente en el mundo un total de 3 millones
de personas por enfermedades inducidas por el tabaco, de ellos dos millones se produjeron en los
paises en desarrollo. Sé ha observado en estos Ultimos paises un aumento importante en el

consumo de cigarrillo por habitante (el 70% en los Ultimos 25 afos).

Segun la OMS, MINSA en el afio 2004 las poblaciones méas consumidoras de cigarrillos,
desde hace varios decenios son atribuibles al tabaco el 90-95% del cancer pulmonar, el 80-85%
de la bronquitis crénica y el enfisema pulmonar y el 20-25% de las defunciones por cardiopatias y
accidentes cerebro vascular '

Las investigaciones en el mundo normalmente han demostrado que el uso del tabaco
comienza en la adolescencia temprana situacion que provoca un aumento

de problemas de salud futuros 4

, pues se sabe que el 90% inicié el habito de fumar antes de los
19 afos, ademas se han detectado problemas en nifios y adolescentes que fuman con trastornos
de conductas (agresivas y timidas), interpretadas ademas como conductas de riesgo sobre todo

para el consumo ulterior de otras sustancias. 2+ 4

La edad media para el uso de tabaco en el Pera es 17 afos en la poblacion general y 16
afos en los varones. Se ha observado que la mujer viene adoptando los patrones de uso de los
varones, con un incremento en el nivel de riesgo de dependencia y enfermedades causadas por

este uso. 7+ ¥

Por otro lado, el no consumo de tabaco se debe a que a los adolescentes no les agrada el
cigarrillo en si, no les gusta porque dafa la salud y/o no fuman porque les importa la opinién de la

familia y de sus pares.

Otros estudios han concluido que el tabaco y el alcohol son las substancias mas
consumidas por los adolescentes, lo que es preocupante, puesto que se consideran drogas
"puertas de entrada" para el consumo de otras drogas, tales como marihuana, cocaina, pasta

base, estimulantes, sedantes, etc.* %'

Respecto al consumo de tabaco y de sustancias ilicitas, los colegios de mujeres registran
menores prevalencias que los colegios mixtos y de varones, con excepciéon de los inhalantes, en
el que los colegios femeninos y mixtos registran prevalencias de afo y de mes superiores a la de
los colegios de varones; esto podria estar dando cuenta de un incremento del consumo de esta
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-
sustancia en la poblaciéon femenina. Los colegios privados registran mayores prevalencias de
consumo de alcohol y tabaco que los colegios pablicos.*

El consumo de alcohol y tabaco en los docentes influye de un modo significativo en el uso
de sustancias legales e ilegales: La probabilidad de consumir drogas legales es cerca del setenta
por ciento més alta en los estudiantes que reportan haber visto fumar o beber alcohol a sus
docentes dentro del colegio, comparados con los que sefalan lo contrario. Siete de cada diez
estudiantes consideran que sus docentes reprobarian su conducta si supieran que consume
alcohol, tabaco y otras drogas. La actitud tolerante o ambigua frente al consumo en los docentes,
por su parte, es repokrtada por menos de quince por ciento de los estudiantes. Los estudiantes que
perciben una actitud ambigua o tolerante con el uso de drogas en sus docentes, son también los
que reportan mayores niveles de consumo de sustancias legales e ilegales; los que perciben una

actitud contraria al uso de drogas, por su parte, registran menores niveles de consumo %2

Los estudiantes que no han tenido acceso a informacién sobre drogas dentro del colegio
tienen cerca del cincuenta por ciento mas probabilidades de consumir sustancias ilegales que
aquellos que manifiestan haber recibido suficiente informacion. Respecto a las drogas legales, no
se encontraron diferencias significativas entre ambos grupos de estudiantes; lo que evidencia que
el acceso a informacidn sobre drogas dentro de los colegios no ejerce mayor influencia en el uso
de alcohol y tabaco®. Los estudiantes que han participado con mayor frecuencia en alguna forma
de violencia escolar durante el Gltimo afio tienen hasta tres veces mas probabilidades de consumir
alguna droga legal y hasta siete veces mas probabilidades de usar alguna sustancia ilegal,

comparados con los que no registran este tipo de antecedente >

La incorporacién de actividades preventivas en los instrumentos de gestion de la escuela y
su desarrollo efectivo dentro y fuera del aula, contribuye no sélo a reducir el riesgo del consumo
de drogas, sino que también genera mejores condiciones de aprendizaje, haciendo de la escuela
un lugar mas seguro, en el que los estudiantes aprenden a convivir y a respetarse mutuamente,
ademas de que desarrolian sus propias habilidades y destrezas intelectuales, alejados del uso de

sustancias. 3" %

Segun el estudio nacional de prevencién de consumo de drogas en el Perti 2005, uno de
cada dos escolares ha probado alguna droga legal, ya sea alcohol o tabaco, alguna vez en su

vida. El 36.7% lo han hecho durante los uitimos treinta dias, antes de la aplicacién de la encuesta
53,54

2109
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2.2.3 TABACO

Etimolégicamente la planta Nicotina tabacum debe su nombre a Jean Nicot, el médico que
introdujo y popularizé su uso en Europa %4
) El tabaquismo es aquella adicciébn crénica generada por el tabaco, que produce
dependencia fisica y psicoloégica como asi también un gran nimero de enfermedades respiratorias

y cardiacas. (Entre ellas cancer) %%

Por otro lado la organizacién mundial de la salud 2010 califica al tabaquismo como una
pandemia por ello recomienda que la lucha anti tabaquica este dentro de las politicas -de

intervencion en los diferentes programas de salud y en las legislaciones de los paises * %

A mediados del siglo XVI se introdujo en Europa la costumbre de consumir hoja seca de
tabaco, que en poco tiempo se transformé en un importante producto del comercio colonial.®® El
consumo de tabaco continué aumentando en todo el mundo hasta el afio 1973, momento en que
empez6 a observarse una disminucion, aunque sigue siendo uno de los habitos mas comunes de

la sociedad actual, a pesar de los efectos nocivos que produce su consumo 7 %81

Segtin la OMS 2004 el Tabaquismo es la drbgadiccién que presenta un individuo al tabaco,
es provocada principalmente por uno de sus componentes activos, la nicotina, acaba
degenerando en el abuso de su consumo o tabaquismo. El tabaquismo es una enfermedad'
cronica sistémica, perteneciente al grupo de las adicciones, y catalogada por el Manual
diagnéstico y estadistico de los trastornos mentales DSM-IV de la American Psychiatric
Association. Actualmente, la principal causa mundial de enfermedad y mortalidad evitable. Hoy en
dia el tabaquismo es considerado una enfermedad adictiva crénica con posibilidades de
tratamiento. Para comprender el tabaquismo se debe estudiar la sustancia que produce la
drogadiccién. El tabaco es una sustancia psicoactiva (droga) capaz de generar al menos uno de
los siguientes fendmenos: dependencia, tolerancia y sindrome de abstinencia.

- Dependencia: Quiere decir que facilmente uno no se puede retirar de una droga.
- Tolerancia: Que para tener el mismo efecto sobre uno, se necesita cada vez mas cantidad.
- Sindrome de abstinencia: Uno se pone "ansioso" cuando por alguna razén no puede fumarse el
cigarro deseado.

Es asi, que la OMS estima que 4.9 millones de muertes anuales relacionadas con el consumo de
tabaco.

El tabaquismo es una enfermedad causada por el consumo excesivo de tabaco, no sélo es
un problema de salud publica sino también es un problema social ya que tiene efectos nocivos a la
salud, no solo para las personas que lo consumen, sino de las que conviven con ellas. Esta

s ———————————————————————————
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. controlar, por lo que una vez iniciado el habito es muy dificil de dejarlo, ya que pasa a ser parte de
la vida de una persona, quien a veces a pesar de saber el dafio que hace, no se da cuenta que a
cambio de un rato de placer; de forma lenta, pero efectiva, el tabaco va ocasionando dafios
irreversibles en la mayoria de los 6rganos del cuerpo, generando varias enfermedades crénicas y

degenerativas y es causa de muerte prematura . %% %

Sin olvidar que las primeras manifestaciones comienza con sensaciones desagradables,
entre las que se encuentran tos, nauseas, e incluso vomitos. Luego de un tiempo, los fumadores
manifiestan sentir placer por su sabor y aroma. Algunos fumadores sostienen que el consumo
calma los nervios y que en otras ocasiones funciona como un estimulante; siendo esos los efectos
principales que produce la nicotina, dependiendo de la dosis que se consume, de la actividad del
consumidor y de su constitucién fisica y psicolégica. La nicotina genera adiccion fisica y psiquica
por lo cual el abandono del habito genera sintomas de abstinencia fisica y psicolégica muy

desagradables % %-F

El Estado a través del Ministerio de Salud, el Ministerio de Educacién y organizaciones no
gubernamentales ha emprendido una lucha para promover el descenso del consumo de tabaco y
difundir las implicancias de su consumo. En los diferentes paises, especiaimente en los
desarrollados, se han elaborado politicas destinadas a reducir el consumo: incremento de tasas
impositivas, restriccion de su venta, restricciones en la publicidad. Sin embargo, la lucha anti
tabaquica encuentra algunos obstaculos tales como los intereses de la industria tabacalera. Las
empresas tabacaleras, basadas en la identificacién de poblaciones en riesgo de consumo, han
elaborado diversas estrategias, éstas incluyen el patrocinio de eventos sociales, culturales y

deportivos. % %

2.2.4 FARMACOLOGIA DEL TABACO
El tabaco contiene mas de 4,000 sustancias quimicas activas y de ellas al menos 43 son
cancerigenas. La composiciéon del humo es muy compleja y sus principales componentes son: el

alquitran, la nicotina, el mondxido de carbono y los irritantes® &

2.2.41 NICOTINA
La nicotina es un alcaloide liquido natural de origen vegetal que se encuentra en las
plantas de tabaco Nicotiniana tabacum y Nicotiniana rustica. ®

Es el principal componente quimico activo del tabaco. La nicotina se utiliza en agricultura
como un insecticida y en quimica como fuente de acido nicotinico, el cual se obtiene por oxidacién
de la nicotina. Los fumadores de tabaco absorben pequenas cantidades de nicotina a partir del
humo inhalado, y experimentan ciertos efectos fisiolégicos. En pequefias dosis la nicotina es un

e ——————————————————
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adrenalina y de otras sustancias del organismo. En grandes dosis, la nicotina paraliza el sistema
nervioso auténomo impidiendo la transmisién de impulsos a través de los espacios localizados
entre las células nerviosas contiguas (espacios sinapticos) ® . Dosis alin mayores de nicotina
pueden producir convulsiones y muerte. Los efectos de la nicotina sobre el sistema nervioso
varian segun los individuos. En algunas personas la nicotina acelera la formacién de Ullceras
gastricas. En la actualidad, la nicotina se considera una droga que produce adiccién fisica y

psiquica. 2988270

Cada cigarro contiene entre 0,005 a 3,5 miligramos de nicotina. Los pulmones absorben
hasta el 90% de la nicotina cuando se da un jalén al cigarro, mientras que esta cifra se reduce al
35% si el humo sélo pasa por la boca. La nicotina supone la principal causa de dependencia al
tabaco y su falta(al dejar de fumar) provoca sintomas de abstinencia (nerviosismo, irritabilidad,
tristeza, falta de concentracién). También provoca la liberacién de adrenalina y noradrenalina, que
actGan sobre el sistema nervioso aumentando la frecuencia cardiaca, la presion arterial y el flujo
de sangre por las arterias coronarias. Esto hace que aumente la cantidad de oxigeno que necesita

el tejido cardiaco pero no su suministro, lo que favorece las crisis cardiacas. 7" "> 73

2.2.4.1.1 EFECTOS DE LA NICOTINA

La nicotina desencadena una serie de trastornos en todos los mecanismos del organismo y
fundamentalmente en el area cardiocirculatoria. La suma de todos ellos culminara en una lesion

cardiaca irreversible, infarto de miocardio o muerte stbita 43¢

Los efectos del cigarro se reflejan en:

Taquicardia: elevacion de 10 a 30 pulsaciones por minuto, que al cabo de los afios son millones
de latidos de mas y un exceso de consumo de energia. Pueden aparecer palpitaciones.

o Arritmia: Es mas frecuente entre los fumadores. Puede producir muerte subita.

e Tension arterial: La liberacidn hormonal produce una crisis hipertensiva. Una crisis por cada
inhalacién supone varios millones de choques hipertensivos sobre los vasos.

o Arteriosclerosis: Los componentes del cigarrilio favorecen su aparicion, aumentando su
incidencia en fumadores.

o Arteriosclerosis coronaria: Los no fumadores suelen tener un 40% de ateromas
(alteraciones grasientas en las paredes arteriales) en sus vasos coronarios, mientras que
en los fumadores de 20 cigarrillos aumenta al 80%.

o Lipidos sanguineos: Aumentan las concentraciones de lipidos sanguineos, favoreciendo la
aparicién de ateromas y la concentraciéon de acidos grasos en la sangre. Trombosis: Hay
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aumento de la adhesividad de las plaquetas, llevando al fumador a la trombosis coronaria. '
66,71, 73,74

o Trombosis: Hay aumento de la adhesividad de las plaquetas, llevando al fumador a la
trombosis coronaria. ,

e Isquemia cardiaca: No existen factores aislados en su génesis. Es la suma de todos las
datos anteriores lo que conduce a la suspension temporal o definitiva, y parcial o total de
riego en una zona del corazén.

« Muerte subita: Las crisis cardiacas con fallecimiento son cuatro veces mas frecuentes entre
los fumadofes.

« Vasoconstriccion periférica: La liberaciéon de adrenalina cierra los vasos periféricos con caida
de la temperatura cutanea y frialdad de las extremidades (manos y pies), pudiendo llegar a
aparecer cuadros de gangrena.

o Cefalea: La nicotina y el monéxido de carbono son los responsables de la primera fase de
vasoconstriccion, que va seguida del vaso dilatacion paralitica que produce el dolor de

cabeza. 5"¥

Segun las ultimas investigaciones del Brookhaven national Laboratory de Nueva York
2011, el efecto de la nicotina en el cerebro consiste en la reduccién de la enzima MAO-B,
responsable de regular la transmisién de la dopamina, neurotransmisor que controla entre otras
alteraciones animicas, la motivacién y el placer. Por tanto, a menor cantidad de MAO-B (hasta un
40% menos en el cerebro de un adicto), mayor incremento de dopamina; aumento que, al
intervenir en el tdlamo, se convierte en la clave para sentir unas ganas irreprimibles de volver a

' fumar otro cigarrillo. % 7" 73 F

2.2.4.2 ALQUITRAN

Es el principal componente de la brea que se emplea‘ en la construccién de carreteras y
compone la parte sélida del humo. Cada calada hace que se deposite una pequefia pelicula de
alquitran en las zonas con las que esta en contacto el humo: boca, garganta y pulmones, donde
se acumula provocando irritacion y alteraciones en las células 7

Una persona que fuma una cajetilla diaria, inhala alrededor de 840 centimetros clbicos de
alquitran de tabaco por afo. El alquitran y los componentes que forman parte de él (hidrocarburos
aromaticos) son sustancias con potente capacidad para producir cancer en los érganos sobre los

que se deposite de forma repetida y durante tiempo & "*W

2.2.4.3 MONOXIDO DE CARBONO
Es un gas muy téxico pues, al pasar desde los pulmones a la sangre, impide que el
oxigeno se una a la hemoglobina contenida en los glébulos rojos (hematies) y forma

4
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[ ]
carboxihemoglobina. De esta forma, la hemoglobina no podra transportar oxigeno y, aunque el
sujeto respire normalmente, éste llegara en menor cantidad a todos los tejidos. Ocurre lo mismo
que en las intoxicaciones por el gas del tubo de escape de los coches o por quemar carbén o

madera en espacios cerrados. K

2.2.4.3.1 EFECTOS DEL MONOXIDO DE CARBONO

En las personas que no fuman, menos del 2 % de la hemoglobina total de la sangre es
carboxihemoglobina, mientras que en los fumadores esta cifra puede alcanzar hasta el 14%. Este
efecto es determinante a la hora de causar un infarto, igual que sucede con las acciones de la
nicotina. También se producen dafios en el feto cuando la mujer embarazada fuma y su sangre no

fleva el oxigeno suficiente a la placenta, =V

2.2.4.4 OTRAS SUSTANCIAS

Algunas de las sustancias quimicas asociadas con el humo del tabaco son: amoniaco,
diéxido de carbono, propano, metano, acetona, cianuro de hidrégeno y varios agentes
cancerigenos. Otras sustancias quimicas asociadas con el hecho de masticar o inhalar tabaco
son, entre otras: anilina, naftaleno, fenol, pireno, alquitran y 2-naftilamina. %

Tabla N°1: Principales particulas y gases que componen al humo del cigarro

Principio activo Cantidad
Alquitran 1-40 mg
Alquitran 1-40mg
Diéxido de carbono (CO2) | 20-60mg
Agua 1-4mg
Monéxido de carbono 10-20mg
Nicotina 1-2,5ug
Metano 1,3mg
PARTICULAS GASES Fenol 20-150ug
Isopreno 582ug
Catecol 130-280 pg
Acetona 100-600 g
Pireno 0-200 ug
Cianidina de hidrégeno 240-430 pg
Venzo (a) pireno 20-40 ug
2-Butanona 80-250 ug
2,4 Dimetilfenol 49 ug
Tolueno 108 ug

L . . ]
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tn- y p-Cresol 20 ug
Acetonitrilo 120 ug
p-Etilfenol 18 ug
Acroleina 84 ug
Sigmasterol 53 ug
Amoniaco 80 ug
Fitosteroles 130 pg
Benceno 67 ug
indo! 14 ug
Dimetilnitrosamina 10-65 pg
Nitrosopirrolidina 10-35 ug
Acetaldehido 770 ug
Nitrobenceno 25 ug

2.2.5 EFECTOS SOBRE EL CUERPO
Entre los efectos ya mencionados los de mayor incidencia son:

Cancer de pulmén: El riesgo de desarrollar cancer de pulmén es 5 a 20 veces mayor en los
fumadores que entre quienes no fuman. De 80% a 85% de las muertes por cancer de pulmén
tienen como causa fumar cigarro, cifras que son muy significantes si se tiene en cuenta que el
cancer de pulmén es responsable de 25% de las muertes por cancer en general, y de 5% de las
muertes por todo tipo de causas. * 778 79.¢

Cancer de laringe: Existe una fuerte asociacién entre el cancer de laringe y el consumo de
cigarro; hasta 84% de los casos en hombres se pueden atribuir al habito de fumar. Cancer de
esoéfago: Entre 75% y 78% de los casos de cancer de eséfago se deben a fumar. Hay una clara
relacién entre la dosis de cigarro y la mortalidad relacionada con este tipo de cancer. Cancer de
vejiga: La proporcién de casos de cancer de vejiga que es consecuencia de fumar varia entre 40%
y 60% para hombres y 25% a 35% para mujeres ¢

Enfermedad cerebro-vascular: El fumador tiene el doble de posibilidades de presentar un
accidente cerebro-vascular; este riesgo es mayor en el grupo de fumadores jéovenes. En las
mujeres fumadoras que utilizan anticdnceptivos orales la posibilidad de presentar cuadros trombo-
embolicas (desprendimiento de coagulos sanguineos hacia ciertos érganos vitales del cuerpo) y
hemorragia subaracnoidea, aumenta hasta 20 veces. * % ¢

Enfermedad oclusiva arterial periférica: Esta enfermedad consiste en Ia oclusién progresiva
de un vaso sanguineo, con mayor frecuencia en las piernas, y puede llevar a la suspensién del
flujo circulatorio a esa zona y la pérdida de la extremidad. Fumar cigarros es el principal factor que

]
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]
predispone a esta dolencia. Si el paciente tiene ademas diabetes, la oclusién del vaso se puede

presentar mucho mas temprano y ser més severa

Enfermedad pulmonar obstructiva crénica (EPOC): La EPOC se manifiesta en dos formas
principales: La bronquitis crénica que produce tos y expectoracion en forma persistente, y el
enfisema pulmonar, que genera destrucciéﬁ del pulmén y dificultad respiratoria en forma
progresiva. Se podria aseverar que en la practica la EPOC es patrimonio de los fumadores, tanto
en la forma de bronquitis crénica como en la de enfisema pulmonar. En el gran fumador la
posibilidad de EPOC es 30 veces mayor que en el no fumador. Entre 80% y 90% de las muertes
por EPOC se presentan por causa de fumar. Adicionalmente, fumar acelera el deterioro de la
funcién de los pulmones, con aumento en la frecuencia de sintomas como tos, expectoracién,
dificultad respiratoria y sibilancias. Ademas, se incrementa el nimero de personas que presentan
enfermedades respiratorias agudas “* ©

2.2.6 AFECCIONES DEL APARATO RESPIRATORIO
Segtn la OMS 2004 los problemas mas recurrentes de las vias respiratorias son:

b IBronquitis: Sobre el pulmén actian las sustancias téxicas del tabaco, produciendo una
paralizacion de los cilios vibratiles. Su paralizacién hace que no se efectie su labor de
"limpieza" hacia el exterior de sustancias que se introducen en el arbol respiratorio,
provocandose infecciones en esa zona.

b IBronquitis crénica: Es la agravacion de lo antes especificado, méas una disminucién de la
elasticidad del térax. Este se hace rigido, disminuye la capacidad de entrada del aire,
aumenta la secrecion y aparece la disnea o dificultad respiratoria, pudiendo ser tan dificil el
respirar, que aparecen cuadros similares a la asfixia

e Enfisema: La suma de las lesiones anteriores hace que la mucina tapone los bronquios
delgados y los bronquiolos, obstruyendo el arbol bronquial. Al no poderse ventilar como es
debido, se van distendiendo progresivamente por falta de elasticidad los musculos lisos
pulmonares, acumulandose aire en su interior, llevando al fumador al enfisema. La
capacidad pulmonar esta disminuida y el volumen espirado es inferior a lo normal. El no
fumador gasta el 5% de la energia en respirar; el enfisematoso llega a gastar el 80%; su
vida queda limitada a la mera supervivencia del acto de la respiraciéon. No puede hacer otra
cosa

FlCancer de laringe: El Informe Terry nos indica que la frecuencia de su aparicion es 5.4 veces
superior entre los fumadores

o Cancer de pulmén: Aumenta en relacion directa con el nimero de cigarrillos fumados, edad
de inicio, cantidad de inhaladas que se da al cigarrillo, costumbre de conservar el cigarrillo

0
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en la boca entre las inhaladas, volver a encender cigarrillos apagados. Los grandes

fumadores corren un riesgo de 15 a 30 veces mas elevados que los no fumadores " @

2.2,7 AFECCIONES AL APARATO DIGESTIVO

o Ptialismo: Aumento intenso de la secrecién salival.

o Afecciones dentales: Sarro dentario, dientes amarillos, piorrea, aumento de infecciones,
caries.

o Afecciones linguales: Dolor de lengua por la accién irritante de la nicotina y lengua saburral
por las malas digestiones.

o Cancer de labio y en la cavidad oral: Frecuencia superior a los no fumadores

» Cancer de eséfago: Frecuencia superior a los no fumadores.

b |Gastritis: En una primera fase, aparece gastritis con hiperacidez y ardor en el estémago. La
medicacién antidcida es menos efectiva que en los no fumadores. La cicatrizacion es
dificultada por seguir fumando. Posteriormente aparece una gastritis téxica con hipo
acidez, exceso de moco gastrico y atrofia de los pliegues del estémago

FiCancer de pancreas: Entre los varones fumadores su aparicién es de 2 a 5 veces mas
frecuente que en los no fumadores y en las mujeres en 1.9 veces mas que en las no
fumadoras

EIDificultades en el metabolismo: La nicotina disminuye las contracciones de la pared gastrica,
con lo que la sensacibn de hambre desaparece; la intoxicacion tabaquica produce la
pérdida del apetito; interfiere con la absorcion de proteinas; causa insomnio; favorece la
mala digestion: todo esto produce adelgazamiento. Por otro lado, los niveles de vitamina C
en los fumadores son mas bajos, aumentandose las enfermedades infecciosas 7 "

2.2.8 EFECTOS EN EL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL

Produce los mismos efectos que se presentan con el consumo de cualquier droga en

generai:

¢ Dependencia psiquica
o Compulsién
e Tolerancia

Sindrome de abstinencia: para un fumador crénico, abstenerse de su habito, le producira

irritabilidad, ansiedad, hostilidad, trastornos del suefio, cambios del flujo cerebral e hipertension **
74,

Tabaco como causa conocida o probable de muerte por:
©Céncer de: '
-Labio, cavidad oral faringe
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-Eséfago
-Pancreas
-Laringe
-Pulmén, traquea y bronquios
-Rifién y otros érganos urinarios
¢Enfermedades cardiovasculares:
-Enfermedad reumatica del corazén
-Hipertensién
-Enfermedad isquémica del corazén
-Enfermedad pulmonar del corazén
-Otras enfermedades del corazén
-Enfermedades cerebro vasculares
-Arteriosclerosis
-Aneurisma aértica
-Otras enfermedades arteriales
@ Sistema respiratorio:
-Tuberculosis
-Neumonia e influenza
-Bronquitis y enfisema
-Asma
-Obstruccién crénica de las vias respiratorias
® Enfermedades pediatricas:
-Bajo peso al nacer
-Sindrome de distres respiratorio
-Condiciones respiratorias del recién nacido

-Sindrome de muerte infantil repentina 7> ¢ @

2.2.9 COMO MATA EL TABACO

De acuerdo a un estudio britanico, las personas que respiran el humo de cigarrillo en
grandes cantidades son dos veces mas propensas a morir de enfermedad cardiaca que aquellas
que estan expuestas a menores niveles. Los investigadores usaron un test de saliva que puede
medir la exposicién al humo y siguieron a los participantes durante un promedio de ocho afios,
registrando quiénes desarrollaron enfermedad cardiaca y quiénes murieron. Durante el periodo
del estudio, 32 de 1.500 personas que nunca habian fumado pero estuvieron expuestas a altos
niveles de humo de segunda mano murieron de enfermedad cardiaca, en comparacién con 15
entre los 1.000 que nunca habian fumado y habian estado expuestos a bajos niveles de humo. &
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El investigador Mark Hamer (2010) dijo que los andlisis limitados a los no fumadores
hallaron que la alta exposicién al humo de segunda mano estaba asociada con el doble de riesgo
de morir de enfermedad cardiaca. Un "alto" nivel de exposicién seria equivalente a vivir con un
fumador y a convivir con el humo de segunda mano casi a diario, explicé. Alrededor de una de

cada cinco personas en el estudio tenian altos niveles de exposicion, de acuerdo al test de saliva
81

El riesgo que corre una persona de desarrollar cancer de pulmén depende mas de la
duracién de su habito de fumar que del numero de cigarrillos diarios consumidos. Dicho de otra
forma, un aumento de 3 veces de la duracién del habito de fumar se asocia con un riesgo 100
veces mayor de sufrir un cancer de pulmén, mientras que un aumento de 3 veces en el nimero de
cigarrillos diarios consumidos se asocia solo a un aumento de 3 veces del riesgo de desarrollar
cancer de pulmén. Asi pues, las personas que corren mayores riesgos son las que comienzan a

fumar durante la adolescencia y continGan fumando después. % % &

Desde hace algunos afios, los fabricantes comercializan ciertas marcas de cigarrillos como
“bajos en alquitran” y “bajos en nicotina”, modificacién que muchos fumadores creen hace que el
fumar sea menos peligroso. Sin embargo, la diferencia entre el riesgo de muerte prematura de los
fumadores que consumen marcas bajas en alquitran o en nicotina y el de los que consumen
cigarrillos normales es mucho menor que la diferencia de riesgo observada entre no fumadores y

fumadores. %82 ©. P

2.2.10 INICIO Y MANTENIMIENTO DEL CONSUMO DE TABACO

Existen diferentes factores que determinan el inicio y el mantenimiento de la dependencia
del tabaco. La experimentacién con el tabaco se produce normalmente en la adolescencia
temprana, entre los 11 y los 16 affos de edad. Entre los factores sociodemograficos relacionados
con el inicio contamos con la edad, el tamafio de la familia, su estructura y la posicion

socioecondémica de los padres. % 7% %

Segtin Orlando Rabines Todos estos factores se interrelacionan y sobreponen, y es dificil
separar el efecto de unos y otros en algunos estudios. Los factores socioculturales relacionados
con el inicio incluyen la influencia de los padres, de manera que el consumo de tabaco del padre,
de la madre y hermanos favorece la iniciaciéon por el efecto modélico, que parece tener mas

importancia en el caso de las adolescentes > 8" 8485,

Agudo y Sanz, 1998; Nebot, Tomas, Ariza, Valmayor, Lépez y Juarez, 2004). Opinan que
otro importante determinante del inicio tiene que ver con la influencia de los amigos, aunque
parece ser que este aspecto tiene menor relevancia en las chicas. Un tercer factor cultural

.
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- ]
relacionado con el inicio del tabaquismo reside en la publicidad y las campafias promocionales de
las compaiiias tabaqueras. Diferentes estudios han puesto de manifiesto la gran influencia de este

tipo de campaiias en los adolescentes.

Por lo que respecta al mantenimiento del consumo, se deben considerar factores
fisiolégicos relacionados con la dependencia a la nicotina y factores psicolégicos como la
depresion, el estrés y el peso corporal. En relacion a la dependencia, no esta claro todavia si la
nicotina' afecta a hombres y mujeres de manera diferente (Gonzéalez de Vega y Romero-Ortiz,
1998). Respecto a los factores psicolégicos, parece que las mujeres fuman como reaccion a
experiencias negativas, que en muchos casos estan al mismo tiempo relacionadas con una menor
posicién social, o con ios multiples roles que deben mantener y la sobrecarga emocional adicional
que soportan. Eil consumo de tabaco de muchas mujeres esta relacionado con su imagen corporal
y en concreto con el mantenimiento de su peso. La controvertida asociacién entre abandono del
consumo de tabaco y aumento de peso es uno de los mayores impedimentos en los programas de

abandono dirigidos a mujeres.*®

2.2.11 CAUSAS DEL CONSUMO DE TABACO.

Generalmente cuando una persona inicia con su habito de fumar lo puede hacer por
diferentes factores, tales como curiosidad por saber el sabor del tabaco o curiosidad por saber si
los mitos del tabaco son ciertos, como es el caso del mito que la primera vez que fumas te sentis
mareado y con nauseas, o simplemente porque sus padres lo hacen entonces esa persona lo
empieza a hacer % % &7 ;

La adopcién del habito de fumar puede dividirse en tres periodos o etapas:
Iniciacion: Es el periodo de los primeros contactos con el tabaco. Es la época del “fumador que no
fuma”. Se trata de encontrar qué sensacion esconde el tabaco 64,83, 86

Afrontamiento: Es el periodo del “fumador que comienza a fumar”. Al principio el consumo
es de vez en cuando y superficial, 0 sea no inhale el humo, pero las inhalaciones comienzan a ser
mas profundas y asi va incrementandose la satisfaccion fisica. De esta forma el fumador se
convierte en habitual por el hecho de fumar % %"

Mantenimiento: Esta es la fase del “fumador que fuma”. Se manifiesta por un malestar que
desemboca en la necesidad de fumar, estableciendo asi un circulo vicioso cada vez mas potente y

de mayor frecuencia 64,86, M

L e ______]
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2.2.12 TIPOS DE FUMADORES:
Segun la comisidn nacional de lucha contra el tabaco los tipos de fumadores son:

2.2.12.1 EL FUMADOR NEGATIVO: Es aquél que fuma en situaciones de crisis y utiliza al

Tabaco cono un relajante

2.2.12.2 EL FUMADOR HEDONISTA: Es aquél que fuma de forma controlada y disfruta del
placer del humo -del cigarro

2.2.12.3 EL FUMADOR HABITUAL O CRONICO: Fuma constantemente sin ser consciente de
ello, consume el tabaco en grandes cantidades y en la gran mayoria no sabe por qué fuma

2.2.12.4 FUMADOR DROGODEPENDIENTE: Fuma constantemente y se siente incomodo si le
faltan los cigarros. No puede estar sin un cigarro en la mano y enciende uno detras del otro

2.2.12.5 EL FUMADOR PASIVO:; Es aquél que no consume el tabaco pero que es afectado por el
uso de los otros que lo consumen. La combustiéon del cigarro en personas que estan cerca de los
fumadores, por la expulsiéon de sustancias gaseosas contaminan e intoxican el organismo de las
personas que no estan fumando, ya que lo que los fumadores expulsan es tres veces mas toxico
que lo que tragan. En el caso que sea un nifio el fumador pasivb las consecuencias no serian las

mismas sino que se verian agravadas > '

2.2.13 LOS BENEFICIOS PARA LA SALUD EL DEJAR DE FUMAR

Un afio después de dejar de fumar, el riesgo de enfermedad coronaria del corazén
disminuye en 50%, y dentro del espacio de 15 afios, el riesgo relativo de morir por esta

enfermedad para un ex-fumador se acerca al de un no fumador de mucho tiempo. 8.1

El riesgo relativo de desarrollar cancer al pulmén, enfermedades obstructivas créniéas, y
de infartos también disminuye, pero mas lentamente. Entre diez y catorce afios después de la
cesacioén, el riesgo de mortalidad por cancer disminuye casi al nivel de aquellos que nunca han
fumado. Dejar de fumar representa un beneficio para la salud, 89independientemente de la edad

en que se haga * % %.C.E

2.2.14 FASES DE ABANDONO DEL CONSUMO DE TABACO

- . . _ __  _________ _ __  ____ __________
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Segun la OPS BOLIVIA 2009 la gran mayoria de los fumadores dejan de serlo después de
atravesar un proceso en el que se han descrito varias fases. Los fumadores en fase de pre
contemplacién son aquellos que no quieren dejar de fumar, en tanto que los que estan en fase de
contemplacion, ya lo han intentado en alguna ocasién pero han fracasado y ahora piensan en
dejario, pero no se atreven a fijar la fecha. Por el contrario, los fumadores en preparacién estan
dispuestos a hacer un serio intento de abandono en menos de 15 o 30 dias. Los que estan en
fase de acciéon son los ex fumadores de menos de 6 meses que todavia tienen muchas
posibilidades de recaida. Cuando superan este tiempo sin fumar entran en una fase de
mantenimiento.

2.2.14.1 FASE DE PRECONTEMPLACION

En fase de pre contemplacion se encuentran aproximadamente el 30-35% de todos los
fumadores. La principal caracteristica de esta fase es que no quieren dejar de fumar, ni tan
siquiera se lo plantean. Son individuos en los que los pros para continuar fumando superan
claramente a los contras.

2.2.14.2 FASE DE CONTEMPLACION

En fase de contemplaciéon se encuentran entre el 60-70% del total de los fumadores. Son
sujetos que han intentado en otras ocasiones dejar de fumar pero que no lo han conseguido de
manera definitiva y en cada intento han sufrido un cumulo de dificultados psiquicas y fisicas. Se
muestran desesperanzados y frustrados ante la idea de realizar un nuevo intento de abandono,
aunque se lo plantean como una posibilidad en los préximos meses.

2.2.14.3 FASE DE PREPARACION

En fase de preparacion se encuentra el 5% y 10% del total de fumadores. Son sujetos que
estan dispuestos a hacer un serio intento de abandono. Son capaces de elegir un dia para dejar
de fumar en el transcurso del préximo mes.

2.2.14.4 FASE DE ACCION Y MANTENIMIENTO

Cuando un fumador esta haciendo un intento de abandono y lleva sin fumar menos de seis
meses decimos que esta en fase de accidn. Es esta una fase en la que las posibilidades de
recaida todavia son frecuentes. Cuando se sobrepasa el umbral de los 6 meses, las posibilidades
de recaida todavia son frecuentes, las posibilidades de recaida disminuyen drasticamente y
decimos que el ex fumador esta en fase de mantenimiento.

. _ ___ . . . . .. _ .. . __
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2.2.15 CONOCIMIENTOS: ESTRUCTURAS COGNITIVAS

Estudios realizados por Centro de Informacién y Educacién para la Prevencién del Abuso
de Drogas (CEDRO), evidencian que una de las principales razones por los cuales los no usuarios
declaran la abstencién al uso de drogas la constituye el estar informado sobre los dafios o
consecuencias que las drogas ocasionan sobre el organismo y la vida social ®'.

Asimismo en otro estudio Latino efectuado en escolares Chilenos se ha encontrado que estar
informado de los dafios que ocasionan las drogas a través de conversaciones con los padres o
profesores, ademas de participar en actividades preventivas ha constituido un factor de protecciéon

a estas™.

El conocimiento que tenemos de la realidad esta almacenado en nuestra mente con una
cierta estructura de forma ordenada la cual vamos aprendiendo a lo largo de nuestras vidas®.

Los psicdlogos mencionan que las estructuras cognitivas son representaciones
organizadas de objetos, situaciones, sucesos, secuencias de sucesos y de acciones,
conceptualmente relacionadas. Las estructuras cognitivas cumplen dos funciones primordiales.
Simplifican o afaden informacién cuando ésta es escasa, permitiendo al preceptor ir mas alla de
la informacion suministrada por la realidad® .

Las estructuras cognitivas se dividen en esquemas, prototipos, ejemplares y guiones.
Siendo el esquema el concepto més utilizado para designar a las estructuras cognitivas®. Los
esquemas son el resultado de las experiencias pasadas del individuo, desde esta perspectiva, las
estructuras cognitivas dependen basicamente del funcionamiento del sistema cognitivo y de sus
experiencias personales, de manera que son, en una proporcion considerable, idiosincraticas. En
cambio, la perspectiva cultural considera que las estructuras cognitivas tienen un origen
sociocultural y son compartido por grupos en las actividades sociales en las que el lenguaje ocupa
un lugar prominente®,

2.3 HIPOTESIS

- Los estudiantes de la Facuitad de Ingenieria Mecanica y Energia presentan un buen nivel de
conocimiento sobre los riesgos del consumo de tabaco y los riesgos probables de enfermedades
que genera el consumo de tabaco.

e
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2.4 OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES:

VARIABLE: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRES LOS RIESGOS DEL CONSUMO DE

TABACO.
VARIABLE | DEFINICION | DEFINICION DIMENCION | INDICADORES VALOR | ITENS
COMCEPTU | OPERACIONA FINAL
AL L
Es toda | Conceptoy Que es el tabaco Alto #17 #2
Son Hechos, | informacion Sustancias Principales 0, #21
NIVELDE | o datos de|que poseen | deltabaco componentes del #23,
CONOCIMI | informacién los estudiantes tabaco #24
ENTOS adquiridos de la facultad Principales efectos
SOBRE por una | de ingenieria ala salud dela #25,
RIESGOS | persona a | mecanica nicotina, mondxido | Medio #26
DEL través de la | sobre riesgos de carbono,
CONSUMO | experiencia o | del consumo alquitran
DE la educacién, | de tabaco en
TABACO la los aspectos: | Tipo de Fumador pasivo #31
comprension | sustancias del | fumadores Fumador activo #32
tedrica sobre | tabaco y los
el tabaco en | efectos para la | Efectos del Darios del tabaco #28 #2
los aspectos: | salud, tipo de | tabacoenla | parala salud Bajo 9,#30.#
composiciéon | fumadores, salud Principales 34 #35
del tabaco y | factores  del érganos de
los efectos | consumo de afeccion del #27
para la salud, | tabaco, lo cual consumo de
reconocimien | ser4a  medido tabaco
to de los | mediante la Riesgos de
tipos de | aplicacibn de exposicién al Malo #33
fumadores, un tabaco
factores  y | cuestionario
habitos del | elaborado  a | Factores del | Amigos, Familiares #6 H8 #
consumo de | los estudiantes | consumo de | fumadores 9:#10
tabaco que tendra | tabaco
como valor
final alto, | Habitos del Consumo de #1,#19
medio, bajo, | consumo de | tabaco
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malo tabaco Edad de inicio del #2 |

consumo de
tabaco

Frecuencia del #3
consumo de
tabaco

Razén del #4 #19
consumo de
tabaco

Sensacion al fumar #5
Lugar del consumo

de tabaco #6, #7

Aceptacién del

tabaco #11
Riesgos de Exposicién al humo #12,#1
exposicién al | de tabaco 3#14
humo de
tabaco

Motivo para dejar #15.#1
Abandono de fumar 6

del consumo | Instituciones

de tabaco dedicadas a #37
prevenir el
consumo de
tabaco _ #36

Funcién de Ley actual de

las prohibicién del

autoridades | consumo de #38
tabaco
Labor de las
autoridades

- _____ ____ ________ _____________ ____ __ _ ___ __ . .. . . . . . . _________|
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CAPITULO llI: METODOLOGIA

3.1. TIPO DE ESTUDIO:
Tipo de estudio: Descriptivo porqué, se va a recolectar datos, con corte transversal, asi
mismo es prospectivo porque los resuitados esperados seran observados a futuro.

3.1.1. DISENODEL ESTUDIO:

En donde:
X - Representa la aplicacion del instrumento (encuesta)

3.2 POBLACION Y MUESTRA:

a) Tamafio de fa muestra :

n = Z2xP xQx N
22 x PxQ+ E? (N-1)

N = 1020 Poblacién

n= Tamarto de la muestra

Z = 2.58 Nivel de confiabilidad en 99%

P = 96.3 % proporcion de la poblacién con rendimiento bueno
Q = 3.7 % proporcion de la poblacion con rendimiento malo

e = 3% margen de error

Nota: para este estudio se tomo el nivel de confianza de una constante de 2.58 para que el
tamano muestral sea mas representativo al 99% con margen de error de 3%.

Del mismo modo se toma el 96.3% y el 37% para que el tamafo muestral no varié
significativamente.

(2.58)* x 96.3 x 3.7 x 1020
(2.58)% x 96.3x 3.7 + (3)2(1020-1)

=2
"

6.65 x 356.31 x 1020
6.65 x 356.31 + 9(1019)

L ___ ________ . . . .. ]
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n = 6.65 x 363436.2
2369.4 +9171
n = 2416850.73 =208.43
11540.4
n = 208

3.2.1 TIPO DE MUESTREO:
Probabilistica Estratificado porque nuestra poblacién con la cual trabajaremos
estara dividida en estratos del | ciclo hasta el X ciclo.

TAMANO DE LA MUESTRA

Operacién Estratos Probabilidad Tamano Muestral
Poblacién
I __, 204 20 % 42
w___,  m 10.9% 23
i . 138 13.5% 28
v . 95 9.3% 19
1120 \ - 81 7.9% 16
VI . 95 9.3% 19
Vi . 72 7.1% 15
v 68 6.7% 14
IX . 92 9% 19
X ___, 64 6.3% 13
P = 1020 % 100 n =208

Fuente OAGRA 2011-A

3.2.2. AREA DE ESTUDIO:

Alumnos matriculados en el semestre 2011 A de la Facultad de Ingenieria Mecanica y

Energia de la Universidad Nacional del Callao.

3.3 TECNICAS E INSTRUMENTOS

El método de recoleccién empleado fue la encuesta. Se realizé a través de un cuestionario
estructurado y elaborado en base a instrumentos validados para la identificacidon de casos
destinado a la obtenciébn de respuestas sobre el problema en estudio y caracteristicas del
investigado a partir del propio sujeto en cuestién.

. . . . . . . _ . _ . _ . . . |
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4 TECNICA: ENCUESTA
4 INSTRUMENTO: CUESTIONARIO

El instrumento fue valorado segln los siguientes niveles:

EXCELENTE: 17 -20
BUENO: 14-16
REGULAR: 11-13
MALO: 0-10

El nivel de conocimiento de los estudiantes fue valorado de la siguiente manera
ITENS VALOR
22 1
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37

ITENS TOTAL | NOTA

16 FINAL 20

=] = =] =] A =) =] N e = NN N A e

Los items de evaluacién son 16 con su respectivo valor de nota como se muestra en el
cuadro anterior y la nota méaxima es 20 y la nota minimaes 0

Los cuestionarios fueron auto administrados a los sujetos investigados para su llenado de
manera conjunta y simultanea en las diferentes secciones, en los ambientes donde desarrollan
sus actividades académicas con presencia de los profesores (mas sin su participaciéon activa).
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. ]
Esto se desarrollara previo consentimiento de las autoridades educativas y de los sujetos

investigados.

3.4 PLAN ESTADISTICO PARA EL ANALISIS DE DATOS:
Se esta trabajando con el programa SPSS version 15

3.5 PLAN DE RECOLECCION DE DATOS
El presente estudio requiri6 de una autorizacién, el cual se tramito a través de una solicitud
dirigida al decano de la facultad de Ingenieria Mecanica; el desarrolio del trabajo de investigacion

PLAN DE ANALISIS E INTERPRETACION DE DATOS
En el presente trabajo los datos que se fueron recolectando y analizados y ordenados
sistematicamente los cuales se muestran a continuacion.

. ]
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CUADRO N° 01
EDAD DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y
ENERGIA
FUMAN
EDAD
Si NO
N % N° % N° %
16-18 37 17.8% 29 13.9% 8 3.8%
19-21 86 41.3% 65 31.3% 21 10.1%
22-25 51 24.5% 38 18.3% 13 6.3%
26-28 29 13.9% 19 9.1% 10 4.8%
29 mas 5 2.4% 4 1.9% 1 0.5%
TOTAL 208 100.0% 155 74.5% 53 25.5%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de |la Facultad de Ingenieria Mecéanica — Energia; UNAC
2011

En el cuadro 1. La edad de los estudiantes de la facultad de ingenieria mecanica y energia
encuestados fluctian entre 16 a 35 afios haciendo un promedio de edad de 26 afios de los cuales
el 41%(86) tiene la edad de 19 a 21 afios ocupando el mayor porcentaje de los alumnos
encuestados. Por otro lado 2,4%(5) tienen la edad de 29 a 35 afios

La edad 19 a 21 afios son los que mas consumen tabaco con 31,3%(65) lo cual nos indica
que de cada 10 estudiantes entrevistados 3 consumen tabaco comprendida entre la edades
mencionadas, mientras solo el 1,9%(4) esta comprendido entre las edades de 29 35 afios

GRAFICO N° 01
EDAD DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y

ENERGIA
100
80
60
40
20
0
1 2 3 4 5 6 7
m16-18 W19-21 mW22-25 W26-28 M29 mas

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

L ]
Universidad Nacional del Callao — Facultad de Ciencias de la Salud — Escuela Profesional de Enfermerta ®Pigina 42



TESIS: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE RIESGOS DEL CONSUMO DE TABACO EN LOS ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA, UNAC; 2011

CUADRO N° 02
¢HAS FUMADO ALGUNA VEZ?
CONSUMO DE N o
TABACO ¢
Si 165 74.5%
No 53 25.5%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 2 se puede ver que consumen tabaco el 74,5%(155) de los alumnos
entrevistados mientras que el 25,5%(53) no consumen tabaco de esto se puede concluir que de
cada 10 estudiantes 7 consumen tabaco en la facultada de ingenieria mecanica y energia.

GRAFICO N° 02

CONSUMO DE TABACO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA
MECANICA Y ENERGIA

HSi BNo

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

CUADRO N° 03

¢(CUANDO FUE LA PRIMERA VEZ QUE FUMASTE?

EDAD DE INICIO DEL CONSUMO DE TABACO N° %
7 0 menos afos 6 2.9%
8-9 24 11.5%
10 - 14 60 28.8%
15-19 59 28.4%
Mayor de 20 6 2.9%
No responde 53 25.5%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

s . ________]
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En el cuadro 3 se puede apreciar que la edad de inicio del consumo de tabaco de los
estudiantes fumadores es 10 a 14 afios con 28,8(60) seguida de 15 a 19 afios con 28,4(59)
representando estas edades el mayor porcentaje mientras que solo el 2.9% inician el consumo de
tabaco mayor de 20 anos. De esto se puede decir que de cada 10 estudiantes 6 inician el
consumo de tabaco de 10 19 afios.

GRAFICO N° 03

DISTRIBUCION DE EDADES DE INICIACION DEL CONSUMO DE TABACO EN LOS
ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA-ENERGIA

No responde
25%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

CUADRO N° 04

¢(CUANTOS CIGARROS A LA SEMANA FUMAS?

CONSUMO CIGARRILLOS DURANTE LA N° o
SEMANA
1-3 93 44.7%
4-10 26 12.5%
10 amas 6 2.9%
Eventual 30 14.4%
Ninguno 53 25.5%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 4 se puede apreciar que el 44,7%(93) fuman 1 a 3 cigarrillos a la semana
representando el mayor porcentaje de los fumadores. Por otro lado se puede apreciar que solo el
2,9% fuman mas de 10 cigarrillos a la semana.

S —————————
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GRAFICO N° 04

CANTIDAD DE CIGARRILLOS QUE CONSUMEN POR SEMANA LOS ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA-ENERGIA
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25%
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14%
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facuitad de ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

CUADRO N° 05

¢POR QUE FUMAS?

RAZON DE CONSUMO DE TABACO N° %
Placer 40 19.2%
Ansiedad 26 12.5%
Influencia de amistades 17 8.2%
Me ayuda a liberar tenciones _ 21 10.1%
Me gusta el olor u sabor 11 5.3%
Me da buena imagen ' 8 3.8%
Las personas a mi alrededor lo hacen 3 1.4%
Otros: frios, problemas, para pasar el tiempo 21 10.1%
Por nada, diversién 8 3.8%
No responde 53 25.5%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

En el cuadro 5 se puede apreciar la razén de del consumo de tabaco de la gran mayoria de
los fumadores es por placer con un 19,2%(40). Por otro lado se aprecia que solo el 3,8% fuma por
nada o diversién representando a la gran minoria de los encuestados

L ]
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GRAFICO N° 05

RAZON DE CONSUMO DE CIGARRILLOS EN LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE

INGENIERIA MECANICA Y ENERGIA
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC

2011
CUADRO N° 06
¢ QUE SIENTE CUANDO FUMAS?
SENSACIONES AL FUMAR N° %
Siento un placer indescriptible 10 5%
Me siento bien 53 25%
Me siento mal 15 7%
Tengo necesidad de seguir fumando 10 5%
No ciento nada 67 32%
No responde 53 25%
TOTAL 208 100%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecénica — Energia; UNAC
2011

En el cuadro 6 se pude ver que 32%(67) no siente nada al fumar un cigarrillo seguido de
un 25%(53) que se siente bien al fumar, mientras que solo el 5% siente un placer indescriptible al
fumar, o tengo necesidad de seguir fumando.
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GRAFICO N° 06

OPINION ACERCA DE LAS SENSACIONES DEL CONSUMO DE TABACO EN LOS
ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y ENERGIA
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

CUADRO N° 07

¢CUAL FUE EL LUGAR DONDE CONSUMISTE CIGARRILLOS POR PRIMERA VEZ?

LUGAR DE INICIO DEL CONSUMO DE TABACO N %
En la casa 11 5.3%
En el colegio 18 8.7%
En la universidad 18 8.7%
En la calle 40 19.2%
En fiestas 64 30.8%
Barrio 4 1.9%
No responde 53 25.5%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

En el cuadro 7 se puede ver el lugar donde iniciaron el consumo de tabaco los estudiantes
son las fiestas con un 30,8%(64) seguido de la calle con 19,2(40) mientras que solo la gran
minoria inicia su consumo en barrio con un 1,9%(4)
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GRAFICO N° 7

LUGAR DONDE POR PRIMERA VEZ CONSUMIERON TABACO LOS ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y ENERGIA
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecéanica —
Energia; UNAC 2011.

CUADRO N° 08
¢EN QUE LUGARES ACOSTUMBRAS FUMAR?

LUGARES DONDE ACOSTUMBRAN FUMAR N° %
Casa _ 10 4,8%
Universidad , 66 31,7%
Fiestas 67 32,2%
Casa Universidad Fiestas 7 3,4%
Universidad, fiestas 5 2,4%
No responde 53 25,5%
TOTAL 208 100,0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 8 se puede ver que el lugar donde mas acostumbran fumar los estudiantes
son las fiestas y la universidad con un 32,2%(67), 31,7%(66) respectivamente mientras que la

otra gran minoria fuman en casa con un 4,8%(10).
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LUGARES DONDE ACOSTUMBRAN FUMAR LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE
INGENIERIA MECANICA Y ENERGIA

Universidad
32%

Fiestas
32%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

CUADRO N° 09

.CON QUIEN O QUIENES FUMAS MAS FRECUENTEMENTE?

PERSONAS CON QUIENES N ”,
ACOSTUNBRAN FUMAR '

Solo 39 18.8%

Papa 2 1.0%

Amigos 109 52.4%

hermanos, amigos 5 2.4%

No responde 53 25.5%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

En el cuadro 9 se puede ver que las personas con quienes mas acostumbran fumar los
estudiantes son los amigos con un 52,4%(109) mientras la otra gran minoria lo hace con su papa
con un 1%(2).
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GRAFICO N° 09

PERSONAS CON QUINES ACOSTUMBRAN FUMAR LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD
DE INGENIERIA MECANICA Y ENERGIA
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26%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

CUADRO N° 10

¢EN TU FAMILIA HAY FUMADORES?

PRESENCIA DE FAMILIARES FUMADORES N° %
Papa 24 11.5%
Mama 2 1.0%
Hermanos 29 13.9%
Tios 30 14.4%
Papa Hermanos, primos 8 3.8%
Papa, mama 3 1.4%
Primos 15 7.2%
Abuelo 4 1.9%
Ninguno 93 44.7%

TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 10 se puede apreciar que la gran mayoria de los estudiantes no cuentan con
familiares fumadores en casa representando un 44.7%(93) pero en cambio 14,4%(30) tiene tios
que fuman seguido de 13,9%(29) de hermanos fumadores y la otra gran minoria tienen papa y
mama fumadores con 1,4%(3) 1%(2) respectivamente.
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GRAFICO N° 10

PRECENCIA DE FAMILIARES FUMADORES DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE
INGENIERIA MECANICA Y ENERGIA
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FUENTE: cuestionario aplicadés a los estudiantes de la Facultad de Ingénieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

CUADRO N° 11

¢FUMAN ALGUNOS DE TUS AMIGOS O AMIGAS?

AMIGOS FUMADORES N° %
Si 196 94.2%
No 12 5.8%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica —
Energia; UNAC 2011.

En el cuadro 11 se pude ver que la gran mayoria de los estudiantes cuentan con amigos
fumadores representando 94,4%(196) mientras solo el 5,8%(12) no cuenta con amigos

fumadores. Lo cual nos indica que el contar con amigos fumadores es un factor de riesgo
importante presente en los estudiantes.
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GRAFICO N° 11

PRESENCIA DE AMIGOS FUMADORES EN LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE
INGENIERIA MECANICA Y ENERGIA

FUENTE: cuestionario épiicados a los estudiantes de la Facultad de lngenien’a Mecanica — Energia; UNAC
2011

CUADRO N° 12

S1 UNO DE TUS MEJORES AMIGOS O AMIGAS TE OFRECIERA UN CIGARRILLO ¢LO

FUMARIAS?

OPINION FRENTE AL OFRECIMIENTO DE N o

CIGARRILO DE UN AMIGO °
Definitivamente no fumare 78 37.5%
Probablemente no lo fumare 33 15.9%
Definitivamente si lo fumare 33 15.9%
Probablemente si lo fumare 60 28.8%

No responde 4 1.9%

TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facuitad de Ingenieria Mecanica —
Energia; UNAC 2011.

En el cuadro 12 se puede ver que el 37,5% opina si uno de sus mejores amigos le
ofreciera un cigarrillo definitivamente no lo fumaria, por otro lado tienen opiniones divididas con
15,9% probablemente no lo fumaria del mismo modo el15.9% definitivamente si lo fumaria.

. . .
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GRAFICO N° 12

OPINION DE LOS ALUMNOS DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y ENERGIA
FRENTE AL OFRECIMIENTO DE CIGARRILLO DE PARTE DE SUS AMIGOS
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecéanica - Energia; UNAC
2011.

CUADRO N° 13
EN LA ULTIMA SEMANA, ;CUANTOS DIAS HAN FUMADO CIGARRILLOS EN TU
PRESENCIA?
EXPOSICION AL HUMO DE TABACO EN LA NC %
ULTIMA SEMANA

1-3 116 55.8%

4-6 30 14.4%

Los 7 dias 7 3.4%

Ningan dia 55 26.4%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 13 se ve que el 55,8%(116) se expone al humo de tabaco de uno a 3dias ala
semana mientras que solo el 3,4%(7) se expone al tabaco los 7 dias a la semana.
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GRAFICO N° 13

EXPOSICION AL HUMO DE TABACO EN LA ULTIMA SEMANA DE LOS ESTUDIANTES DE
LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y ENERGIA

Ningun dia

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

CUADRO N° 14

¢ TE MOLESTA EL HUMO DEL TABACO?

OPINION SI EL HUMO DE TABACO TE CAUSA N ’,
MOLESTIAS
Si 148 71.2%
No 60 28.8%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 14 el 71,2%(148) de los estudiantes opina que el humo de tabaco le causa
molestias, mientras que el 28.8%(60) de los alumnos no le molesta el huno de tabaco.
GRAFICO N° 14

OPINIONES DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA-
ENERGIA SOBRE Sl EL HUMO DEL CIGARRO LES MOLESTA

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011
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CUADRO N° 15

¢CREES QUE LOS QUE FUMAN TIENEN MAS AMIGOS?

OPINION SI LOS QUE FUMAN TIENEN MAS N° %
AMISTADES
Tienen mas amistades 9 4.3%
Tienen menos amistades 24 11.5%
No hay diferencia 173 83.2%
No responde 2 1.0%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011,

En el cuadro 15 se puede ver que el 83,2%(173) opinan que no hay diferencia si los que
fuman tienen mas amistades, mientras que el 4,3%(9) opinan que los que fuman tienen mas
‘amistades

GRAFICO N° 15

OPINION DE ALUMNOS DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y ENERGIA SI LOS
QUE FUMAN TIENEN MAS AMISTADES
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecéanica — Energia; UNAC
2011

CUADRO N° 16
¢POR QUE RAZON DEJARIAS DE FUMAR?

MOTIVO PRINCIPAL PARA DEJAR DE FUMAR N° %
Para mejorar mi salud 117 56.3%
Para ahorrar dinero 18 8.7%
Para mejorar mi salud y Para ahorrar dinero 4 1.9%
No responde 69 33.2%

TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecénica — Energia; UNAC
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En el cuadro 16 el 56,3%(117) opina que el motivo principal para dejar de fumar es mejorar
su salud, mientras que el 1,9%(4) opina que dejaria de fumar para ahorrar dinero y mejorar su

salud.
GRAFICO N° 16

MOTIVO PRINCIPAL PARA DEJAR DE FUMAR CIGARRILLOS DE LOS ALUMNOS DE LA
FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y ENERGIA
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica -
Energia; UNAC 2011

CUADRO N° 17

¢ CONSIDERAS QUE RESULTA DIFIiCIL DEJAR DE FUMAR UNA VEZ QUE UNO Ha

EMPEZADO A HACERLO?
OPINION SOBRE LAS DIFICULTADES DE DEJAR N° %
DE FUMAR

Definitivamente no es dificil 63 30.3%
Probablemente no es dificil 53 25.5%
Probablemente si es dificil : 57 27.4%
Definitivamente si es dificil 26 12.5%
No responde 9 4.3%

TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecéanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 17 se puede ver que el 30.3%(63) opina que definitivamente no es dificil dejar
de fumar mientras que el 12,5%(26) opina que si definitivamente es dificil dejar de fumar una vez
gue uno ha empezado a hacerlo.

e ]
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GRAFICO N° 17

OPINION DE ALUMNOS DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y ENERGIA SOBRE

LA DIFULTAD DE DEJAR DE FUMAR UNA VEZ QUE UNO HA EMPEZADO
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC

2011

CUADRO N° 18

¢.DONDE RECIBISTE INFORMACION DEL TABACO?

LUGAR DONDE RECIBIERON INFORMACION N° %
DEL TABACO
Colegio 76 36.5%
Universidad 8 3.8%
Familiar 22 10.6%
Escuela 51 24.5%
Internet 13 6.3%
Escuela colegio familiar 16 7.7%
Escuela, colegio, universidad 5 2.4%
Folletos, tv, calle 10 4.8%
No responde 7 3.4%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecéanica — Energia; UNAC

2011.

En el cuadro 17 se puede ver que el 36,5%(76) recibié informacién sobre el tabaco en el
colegio seguido de la escuela con un 24,5%(51) mientras que el 2,4%(5) recibié informacién del
tabaco en la escuela, colegio, universidad. Y el otro porcentaje menor con un 4.8%(10) recibi

informacion
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GRAFICO N° 18

OPINION DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y
ENERGIA DONDE RECIBIERON INFORMACION DEL TABACO
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de ia Facultad de Ingenieria Mecénica — Energia; UNAC
2011

CUADRO N° 19
¢COMO TE RESULTA A TI CONSEGUIR UN CIGARRO DENTRO DE LA UNIVERSIDAD?
OPINION DE COMO LE RESULTA CONSEGUIR N° .,/
UN CIGARRILLO DENTRO DE LA UNIVERSIDAD ¢
Facil 161 77.4%
Dificil 7 3.4%
Muy dificil 3 1.4%
No consigo 25 12.0%
No responde 12 5.8%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecéanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 17 se puede ver que 77,7%(161) opina que le resulta facil conseguir un
cigarrillo dentro de la universidad mientras que el 1,4%(3) opina que le resulta dificil de conseguir
un cigarrillo dentro de la universidad.

e e
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GRAFICO N° 19

OPINION DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y
ENERGIA DE COMO LE RESULTA CONSEGUIR UN CIGARRILLO
DENTRO DE LA UNIVERSIDAD
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecénica — Energia; UNAC
2011

CUADRO N° 20

¢CREES QUE FUMARAS UN CIGARRILLO EN ALGUNA OPORTUNIDAD DURANTE LOS
PROXIMOS 12 MESES? "

OPINION SOBRE S| FUMARAN EN ALGUNA N° %
OPORTUNIDADA DENTRO DE LOS 12 MESES
Definitivamente no fumare 77 37.0%
Probablemente no fumare 32 15.4%
Definitivamente si fumare 34 16.3%
Probablemente si fumare 65 31.3%
TOTAL : 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 20 se puede ver que el 37%(77) opina que definitivamente no fumara un
cigarrillo dentro de los préximos 12 meses, seguido de 31,3%(65) opina que probablemente si
fumara, mientras que el 15.4%(32) opina que probablemente no fumara un cigarrillo dentro de los
proximos 12 meses.
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GRAFICO N° 20
OPINION DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA'Y
ENERGIA S| FUMARAN CIGARRILLOS EN ALGUNA OPORTUNIDAD DENTRO DE LOS 12
MESES

Probablement
e si fumare
31%

Definitivamen
te no fumare

Definitivamen
te si fumare
16%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecéanica — Energia; UNAC
2011.

CUADRO N° 21

¢QUE PIENSAS SOBRE EL TABACO?

OPINION SOBRE EL TABACO N° %
Es una adiccién de la que me quiero liberar 31 14.9%
Es un habito dificil de dejar 66 31.7%
Es un placer que no quiero dejar 9 4.3%
Dariino 32 15.4%
Es un vicio 12 5.8%
No es malo 21 10.1%
Adicciéon y mala 21 10.1%
No conduce a nada 6 2.9%
No responde 10 4.8%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 21 se puede ver que el 31,7%(66) opina que el tabaco es un habito dificil de
dejar, mientras que el 2,9%(6) opina que el tabaco no conduce a nada.

A ———————————————
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GRAFICO N° 21
OPINION SOBRE EL TABCO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA
MECANICA Y ENERGIA
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC

2011
CUADRO N° 22
¢CUANTO CREES QUE CONOCES SOBRE EL TABACO?
OPINION DE CUANTO CONOCEN SOBRE EL N® o
TABACO °
Mucho 16 7.7%
Regular 118 56.7%
Poco 68 32.7%
Nada 6 2.9%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 21 se puede ver que 56,7%(118) opina que tiene conocimiento regular sobre
el tabaco, mientras que solo 2,9%(6) opina que no conoce nada sobre el tabaco.

GRAFICO N° 22

OPINION DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA 'Y
ENERGIA CUANTO SABEN SOBRE EL TABACO

Regular
57%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011
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CUADRO N° 23

¢.CONSIDERAS QUE FUMAR ES DANINO PARA LA SALUD? ; FUMAR DURANTE EL
EMBARAZO INCREMENTA EL RIESGO DE ENFERMEDAD EN EL RECIEN NACIDO?

CONOCIMIENTO SI FUMAR INCREMENTA EL
CONOCIMIENTO SI RIESGO DE ENFERMEDAD EN EL RECIEN NACIDO
FUMAR CAUSA DANOS
A LA SALUD
N° % N° %

Si 207 99.5% 205 98.6%
No 0.0% 2 1.0%
No Responde 1 0.5% 1 0.5%

TOTAL 208 100.0% 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

En el cuadro 23 se puede ver que el 99,5%(207) de los alumnos conocen que fumar

casusa dafos a la salud.

En este mismo cuadro se aprecia que 98,6%(205) tiene conocimiento que fumar durante el
embarazo incrementa el riesgo de enfermedad en el recién nacido, mientras que el 1%(2) de los
alumnos dice que fumar durante el embarazo no el riesgo de enfermedad en el recién nacido.

GRAFICO N° 23

CONOCIMIENTO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y
ENERGIA S| FUMAR CAUSA DANOS A LA SALUD Y INCREMENTA EL RIESGO DE
ENEFRMEDAD EN EL RECIEN NACIDO
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.
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"~ CUADRON°24
¢MENCIONE LAS PRINCIPALES SUSTANCIAS QUIMICAS DE LA COMPOSICION DEL
TABACO?
CONOCIMIENTO SOBRE PRINCIPALES NO %
SUSTANCIAS DEL TABACO

Nicotina 42 20.2%
Monéxido de carbono 6 2.9%
Alquitran 8 3.8%
Nicotina y m. carbono y alquitran 50 24.0%
Nicotina, alquitran 37 17.8%
Nicotina, tabaco de papel 10 4.8%
No Responde 15 7.2%
Nicotina y mondxido de carbono 22 . 10.6%
tabaco 10 4.8%
Nicoting acido acético, acido clorhidrico, brea, cobre, 8 3.8%
mercurio

TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 24 se puede ver que el 24%(50) de los alumnos conoce que las principales
sustancias del tabaco son la nicotina, monéxido de carbono, y alquitran, mientras que solo el
2,9%(6) afirma que la principal sustancia del tabaco es el monéxido de carbono.

GRAFICO N° 24

CONOCIMIENTO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y
ENERGIA SOBRE LAS PRINCIPALES SUSTANCIAS DE CONPOSICION DEL TABACO

3 Nicotina
rhiéjrico brea, 20% Monéxido de
B, cQpre, mefcurio carbono

tran

Nicotina y m. cno
y alquitran
24%

Nicotina,
alquitran
18%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica - Energia; UNAC
2011
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CUADRO N° 25
¢CUAL DE ESTAS SUSTANCIAS DEL TABACO GENERA ADICCION?
CONOCIMIENTO ACERCA DE LA SUSTANCIA
QUE GENERA ADICCION AL TABACO N° 9,
Alquitran 5 2.4%
Nicotina 153 73.6%
Mondxido de carbono 4 1.9%
Todos 33 15.9%
No responde 13 6.3%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 25 se puede ver que el 73,6%(153) de los alumnos conoce que la nicotina
genera adiccién al tabaco, mientras que solo el 1,9%(4) de los alumnos tiene un conocimiento
errdneo respondiendo que el monédxido de carbono es la sustancia que genera adiccion al tabaco.

GRAFICO N° 25

CONOCIMIENTO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y
ENERGIA ACERCA DE LA SUSTANCIA QUE GENERA ADICCION AL TABACO
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.
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CUADRO N° 26

MARQUE VERDADERO (V) O FALSO (F) SEGUN CORRESPONDA

CONOCIMIENTO SOBRE LAS EFECTOS EN LA {
SALUD DEL MONOXIDO DE CARBONO VERDADERO FALSO NO RESPONDE TOTAL

ﬂa;znclpm efecto del mondxido de carbono es el 155 745% 50 24.0% 3 1.4% 208 100%
El mon6xido de carbono no causa en la mujer,

lembaraza da 45 21.6% 160 76.9% 3 1.4% 208 100%
El.monoxndo de carbonp disminuye ¢l transporte de 169 81.3% 3 173% 3 1.4% 208 100%
oxigeno por la hemoglobina
EI mondxido .de garbom a largo plazo no causal 86 3% 118 5729 3 1.4% 208 100%
dificultad respiratoria

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

En el cuadro 26 se puede ver que 74,5%(155) de los alumnos conoce que el principal
efecto del monéxido de carbono es el infarto y el 24%(50) de los alumnos no conoce que el
principal efecto del mondxido de carbono es el infarto.

El 76,9%(160) de los alumnos conoce que el mondxido de carbono si causa dafios en la
mujer embarazada, mientras que el 21,6%(45) opina que el monéxido de carbono no causa dafos
en la mujer embarazada.

El 81,3%(169) conoce que el mondéxido de carbono disminuye el transporte de oxigeno por
la hemoglobina, mientras que el 17,3%(36) de los alumnos opina que el monéxido de carbono no
disminuye el transporte de oxigeno por la hemoglobina.

El 5§7,2%(119) de los alumnos conoce que el mondxido de carbono a largo plazo causa

dificultad respiratoria, mientras que el 41,3%(86) de los alumnos opina que el monéxido de
carbono a largo plazo no causa dificultad respiratoria.
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GRAFICO N° 26

CONOCIMIENTO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA'Y
ENERGIA ACERCA DE LOS PRINCIPALES EFECTOS EN LA SALUD DEL MONOXIDO DE

CARBONO
U
.a %
K
©
K]
E:
- :
El monéxido de .
. (o E!l monéxido de
El principal efecto Ei monéxido de carbono
. L carbono a largo
del monéxido de | carbono no causa disminuye el
. plazo no causa
carbono es el en la mujer transporte de dificultad
infarto embarazada oxigeno por la . .
hemoglobina respiratoria
B Seriesl 155 45 169 86
W Series2 74.5% 21.6% © 81.3% 41.3%
M Series3 50 160 36 119
M Seriesd 24.0% 76.9% 17.3% 57.2%
M Series5 3 3 3 3
M Series6 1.4% 1.4% 1.4% 1.4%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica —
Energia; UNAC 2011

CUADRO N° 27
MARQUE VERDADERO O FALSO SEGUN CORRESPONDA
CONOCIMIENTO ACERCA DE LOS EFECTOS DE VERDADERO FALSO NO RESPONDE TOTAL
LANICOTINAY ALQUITRAN N° % N°® 9, N % N o,
El alquitrén tiene la capacidad de generar céncer en
los 6rganos donde se deposita 198 95.2% 3 1.4% 7 3.4% 208 100%
La nicotina genera arritmias cardiacas 159 76.4% 42 202% 7 34% 208 100%;
L? n‘ nicotina no acelera la formacién de ulceras, 50 24.0% 151 726% 7 3.49% 208 100%
igastncas
La nif:otina disminuye la contraccion de las paredes 13 63.9% 68 327% 7 24% 208 100%
gastricas
La nicotina hacg que el hambre desaparezca en los 162 77.9% 39 ;"18.8% 7 3.4% 208 100%
fumadores crénicos !

FUENTE: cuestionario aplicados a ios estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica ~ Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 27 el 96,2%(198) de los estudiantes conocen que el alquitran tiene la
capacidad de generar cancer en los érganos donde se deposita, mientras el 1.4%(3) opina lo
contrario.

El 76,4%(159) conoce que la nicotina genera arritmias cardiacas, mientras que el
20,2%(42) cree que la nicotina no genera arritmias cardiacas.

El 72,6(151) conoce que la nicotina acelera la formacién de ulceras gastricas, mientras que
el 24%(50) cree que la nicotina no acelera la formacion gastrica.

El 63,9%(133) conoce que la nicotina acelera la formacién gastrica, mientras que 32,7%68
no conoce los efectos que causa la nicotina.
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El 77,9%(162) conoce que la nicotina hace que el hambre desaparezca en fumadores
crénicos, mientras que el 18,8%(39) cree que la nicotina no tiene tales efectos.

GRAFICO N° 27

CONOCIMIENTO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y
ENERGIA ACERCA DE LOS EFECTOS EN LA SALUD DE LA NICOTINA Y ALQUITRAN
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

CUADRO N° 28

¢ EL CONSUMO DE TABACO PRODUCE DANOS A?

CONOCIMIENTO SOBRE ORGANOS
PRINCIPALES DONDE AFECTA EL CONSUMO N° %
DE TABACO

Pulmones 50 | 24.0%

Corazén 1 0.5%

Cerebro 2 1.0%

Todos 99 47.6%

Pulmones cerebro 18 8.7%

Pulmones cerebro corazén 19 9.1%

Pulmones corazén 19 9.1%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.
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En el cuadro 28 se puede ver el 47,6%(99) de los alumnos conoce que el consumo de
tabaco dafa a todos (pulmones, corazén, cerebro) los 6rganos principales, mientras que el
0,5%(1) opina que el consumo de tabaco solo daia al corazén.

GRAFICO N° 28

CONOCIMIENTO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y
ENERGIA ACERCA DE LOS PRINCIPALES ORGANOS QUE DANA EL CONSUMO DE
TABACO
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

CUADRO N° 29
¢EL CONSUMO DE TABACO GENERA CANCER DE PULMON?
CONOCIMIENTO ACERCA SI EL CONSUMO DE N %
TABACO GENERA CANCER DE PULMON

Verdadero ' 202 97.1%
Falso 2 1.0%
No responde 4 1.9%

TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 29 se pude ver que el 97,2%(202) de los alumnos conoce que el cospsumo de
tabaco genera cancer de pulmén, mientras que el 1%(2) de los alumnos opinavgue: fumar no
genera cancer de pulmon.

- - .
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: GRAFICO N° 29
CONOCIMIENTO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA'Y
ENERGIA ACERCA SI EL TABACO GENERA CANCER DE PULMON

No responde

Verdadero
97%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

CUADRO N° 30
MARQUE VERDADERO (V) O FALSO (F) SEGUN CORRESPONDA
CONOCIMIENTO ACERCADE LOS DANOS DEL VERDADERO FALSO NO RESPONDE TOTAL
CONSUMO DE TABACO NO % NO % N % N %
JE! consumo de tabaco genera HTA 183 88.0% 14} 6.7% 11 5.3% 208 100%¢
El cancer de laringe se asocia al consumo de tabaco [
le 110 varones 149 71.6% 48 8.1% 11 5.3% 208] 100%
En fa actualidad €l consumo de tabaco no es I3 0 . o
orincipal causa de mortaidad evitae 82 39.4% 115 55.3% " 53% 208 100%;
El sindrome de abstinencia al consumo de tabaco en
el fumador crénico no genera imitabifidad, ansiedad, 105! 50.5% R? 44.2% 1 5.3% 208 100%]
trastornos de suefio, HTA I

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 30 el 88%(183) conoce que consumo de tabaco genera hipertension,
mientras que el 6,7%(14) cree que el tabaco no genera hipertension.

El 71,6%(149) conoce que el cancer de laringe se asocia al consumo de tabaco en los
varones, mientras que el 23,1%(48) no conoce que el consumo de tabaco se asocie al cancer de
laringe en los varones.

El 55,3%(115) no conoce que en la actualidad el consumo de tabaco es la principal causa

de mortalidad evitable, mientras que el 39,4%(82) conoce que en la actualidad el tabaco es la
principal causa de mortalidad evitable.

-
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El 50,5%(105) no conoce que el sindrome de abstinencia al consumo de tabaco en el

fumador crénico genere irritabilidad, ansiedad, trastornos de suefio, HTA.

GRAFICO N° 30
CONOCIMIENTO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA'Y

ENERGIA ACERCA DE LOS EFECTOS DEL CONSUMO DE TABACO
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

CUADRO N° 31

¢PARA Tl QUE ES UN FUMADOR PASIVO?

CONOCIMIENTO ACERCA DEL FUMADOR N° 9
PASIVO
Persona que no fuma 22 11%
ﬁﬁ:gnfe?:sagg fuma pero que es afectado por el 158 76%
Persona que fuma constantemente 6 3%
Persona que fuma incendiariamente 20 10%
No responde 2 1%

TOTAL 208 100%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 31 se pude ver que el 76%(158) de los alumnos encuestados conoce que el
fumador pasivo es la persona que no fuma pero que es afectado por el humo de tabaco, mientras
que el 3%(6) de los alumnos opina que el fumador pasivo es una persona que fuma

constantemente.
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GRAFICO N° 31

CONOCIMIENTO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y
ENERGIA ACERCA DEL FUMADOR PASIVO
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica - Energia; UNAC
2011.

CUADRO N° 32
¢(PARA TI QUE ES UN FUMADOR HABITUAL O CRONICO?
CONOCIMIENTO ACERCA DEL FUMADOR N° o
CRONICO O HABITUAL °
persona que no fuma pero es afectado por el humo o
3 1.4%
de tabaco
Aquel que fuma incendiariamente 33 15.9%
thlaorsona que fuma diariamente sin ser consciente de 162 77 9%
Persona que fuma solo en fiestas o0 reuniones 7 3.4%
No responde 3 1.4%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

En el cuadro 32 se pude ver que el 77,9%(162) de los alumnos encuestados conoce que el
fumador crénico o habitual es la persona que fuma diariamente sin ser consciente de ello,
mientras que el 1,4%(3) de los alumnos encuestados opina que el fumador crénico o habitual es la
persona que no fuma pero que es afectado por el humo de tabaco.
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GRAFICO N° 32

CONOCMIENTO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y
ENERGIA ACERCA DEL FUMADOR HABITUAL O CRONICO'
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

CUADRO N° 33
¢.CONSIDERAS QUE EL HUMO DEL CIGARRQ QUE FUMAN OTRAS PERSONAS TE HACE
DANO?
CONOCIMIENTO ACERCA S| EL HUMO DE
TABACO QUE FUMI-\N OTRAS PERSONAS LE N° %
CAUSA DANOS A SU SALUD
Definitivamente no me hace dafo 4 1.9%
Probablemente no me hace dario 5 2.4%
Definitivamente si me hace dafio 151 72.6%
Probablemente si me hace dafio 48 23.1%
TOTAL © 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 33 el 72,6%(151) de los alumnos conoce que el humo de tabaco que fuman
otras personas definitivamente si le cusa dafios, mientras que el 1,9%(4) cree que definitivamente
el humo de tabaco que fuman otras personas no le causa dafios.

L ]
Universidad Nacional del Callao — Facultad de Ciencias de la Salud — Escuela Profesional de Enfermeria Pdgina 72



TESIS: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE RIESGOS DEL CONSUMO DE TABACO EN LOS ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE  INGENTERIA MECANICA, UNAC; 2011

GRAFICO N° 33

CONOCIMIENTO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA'Y
ENERGIA ACERCA SI EL HUMO DEL TABACO QUE FUMAN OTRAS PERSONAS LE CAUSA
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FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

CUADRO N° 34

¢, CONOCMIENTO Si EL HUMO DEL TABACO INCREMENTA EL RIESGO DE
ENFERMEDADES CARDIOVASCULARES EN FUMADOR ACTIVO? ¢Sl ALGUIEN FUMA EN
EL HOGAR INCREMENTA EL RIESGO DE NEUMONIA O ASMA EN LOS NINOS

EXPUESTOS?
CONOCIMIENTO ACERCA Sl | CONOCIMIENTO SI ALGUIEN FUMA EN
EL HUNO DE TABACO EL HOGAR INCREMENTA EL RIESGO DE
INCREMENTA EL RIESGO ASMA O NEUMONIA EN LOS NINOS
DE ENFERMEDAD EXPUESTOS
CARDIOVASCULAR EN EL
FUMADOR ACTIVO
N % N %
Si 199 95.7% 189 90.9%
No 9 4.3% 19 9.1%
TOTAL 208 100.0% 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicado a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 34 el 95,7%(199) de los alumnos si conoc:e~ que el humo de tabaco que fuman

otras personas le causa danos, mientras que el 4,3% no conoce tales efectos.

El 90.9%(189) de los alumnos conoce que si alguien fuma en el hogar incremente el riesgo

de asma o0 neumonia en los nifos, mientras que el 9,1%(19) opina lo contrario.
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FUENTE: cuestionario aplicado a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecéanica —- Energia; UNAC
2011

CUADRO N° 35

¢CUAL ESLALEY ACTUAL SOBRE LA PROHIBICION DEL CONSU}I)lIO DE TABACO EN

LUGARES PUBLICOS?
CONOCIMIENTO ACERCA DE LA LEY ACTUAL
DE LA PROHIBICION DEL CONSUMO DE N° %
TABACO EN LUGARES PUBLICOS
LEY 25980 31 14.9%
LEY 29517 34 16.3%
LEY 25990 37 17.8%
LEY 28705 67 32.2%
No responde 12 5.8%
No sabe 27 13.0%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 35 el 32,2%(67) de los alumnos cree que la ley actual es la ley 28705,
mientras que el 14,9%(31) cree gque es la 25980. Solo el 16,3%(34) de los alumnos conoce la ley
actual sobre la prohibicién del consumo de tabaco en lugares puablicos.
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GRAFICO N° 35

CONOCIMIENTO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y
ENERGIA ACERCADE LA LEY ACTUAL SOBRE LA PROHIBICION DEL CONSUMO DE
TABACO EN LUGARES PUBLICOS

LEY 25980
15% i
. i

EY 29517
16%

LEY 25990
18%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de ingenieria Mecéanica — Energia; UNAC
2011.

LEY 28705
32%

CUADRO N° 36

¢CONOCES O SABES DE ALGUNA INSTITUCION QUE SE DEDICA A LA PREVENCION DEL
CONSUMO DE TABACO?

CONOCIMIENTO ACERCA DEL CONOCIMINETO
DE UNA ISTITUCION DEDICADA A LA N° %
PREVENCION DEL CONSUMO DE TABACO
Cedro 11 5.3%
Minsa 12 5.8%
De vida 5 2.4%
Cedro, minsa, de vida 4 1.9%
Fumadores anénimos 3 1.4%
Alcohélicos anénimos 2 1.0%
No 171 82.2%
TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicados a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

En el cuadro 36 el 82,2%(171) de los alumnos no conoce una instituciéon dedicada a la
prevencién del consumo de tabaco, mientras que solo el 17,8%(37) de los alumnos si conoce al
menos una institucién (cedro, Minsa, de vida).
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GRAFICO N° 36

CONOCIMIENTO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y
ENERGIA ACERCA DE UNA INSTITUCION DEDICADA A LA PREVENCION DEL CONSUMO
DE TABACO
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FUENTE: cuestionario aplicado a los estudiantes de la Facuitad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

CUADRO N° 37
¢LAS AUTORIDADES DE LA UNIVERSIDAD SE PREOCUPAN PARA PREVENIR EL
CONSUMO DE TABACO?
OPINION ACERCA SI LAS AUTORIDADES SE
PREOCUPAN EN PREVENIR EL. CONSUMO DE N° %
TABACO

Si 32 15.4%

No 176 84.6%

TOTAL 208 100.0%

FUENTE: cuestionario aplicado a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011. v

En el cuadro 37 el 84,6%(176) de los alumnos opinan que las autoridades de la universidad no se
preocupan de prevenir el consumo de tabaco, mientras el 15,4%(32) der los alumnos opinan que

si se preocupan.

A TE——————————
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GRAFICO N° 37

FACULTAD DE INGENMERIA MECANICA, UNAC; 2011

OPINION DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y
ENERGIA ACERCA SI LAS AUTORIDADES DE LA UNIVERSIDAD SE PREOCUPAN PARA
PREVENIR EL CONSUMO DE TABACO

FUENTE: cuestionario aplicado a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecéanica — Energia; UNAC

2011.

CUADRO N° 38

NIVEL DE CONOCIMIENTO POR CICLOS ACADEMICOS DE LOS ESTUDIANTES DE LA

FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA Y ENERGIA

CICLO | EXELENTE BUENO REGULAR
N % N % N % N %
I 6 2.9% 18 8.7% 16 1.7% 2 1.0%
Il 4 1.9% 8 3.8% 10 4.8% 1 0.5%
L 7 3.4% 15 7.2% 4 1.9% 2 1.0%
v 5 2.4% b 2.9% 7 3.4% 1 0.5%
Vv 2 1.0% 9 4.3% 4 1.9% 1 0.5%
Vi 1 0.5% 11 5.3% 7 3.4%
Vil 3 14% 7 3.4% 4 1.9% 1 0.5%
Vil 0.0% 5 2.4% 7 3.4% 2 1.0%
IX 5 2.4% b 2.5% 5 24% 3 1.4%
X 2 1.0% b 2.9% 4 1% 1 0.5%
TOTAL 35 16,8% 91 43,8% 68 32,7% 14 6,“7“‘71“@

FUENTE: cuestionario aplicado a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC

2011.

En el cuadro 38 los ciclos |, Il son los que obtuvieron mayor porcentaje de nota excelente,

con 2,9%, y 3,4% respectivamente, mientras los ciclos V, X son los que obtuvieron menor nota

excelente, con 1% cada uno
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Los ciclos que obtuvieron mayor nota buena son el |, lll, con 8,7% y 7.2% respectivamente,
mientras que el ciclo que obtuvo menor nota buena es Vil con 2,4%

El ciclo con mayor con mayor nota regular. Es el | ciclo con 7,7%, mientras que los ciclos
Hl, V, VI, X son los que obtuvieron menor nota regular con un 1,9% cada uno.
El ciclo que obtuvo mayor numero de alumnos con nota mala fue el IX con 1.4%

GRAFICO N° 38
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FUENTE: cuestionario aplicado a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011.

CUADRO N° 39

Nivel de conocimiento de
los estudiantes de la facultad
de ingenieria mecénica y

oo

FUENTE: cuestionario aplios a los estudiantes de la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011

- ____________|
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En el cuadro 39 se puede ver que el 43,8%(91) de los alumnos poseen un
conocimiento bueno, mientras que solo el 6,7%(14) poseen un conocimiento malo.

GRAFICO N° 39

Exelente
17%

FUENTE: cuestionario aplicado a los estudiantes de ia Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; UNAC
2011 |
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DISCUSION
La revision bibliogréfica de antecedentes sobre los riesgos del consumo de tabaco a nivel
nacional e internacional es muy variada, pero de ellas focalizada en estudiantes universitarios es
primordial para la deteccién temprana de los riesgos que éste produce, es asi como nuestro
estudio de investigacion se realiz6 en la Facultad de Ingenieria Mecanica — Energia; de la
Universidad Nacional del Callao.

La Universidad Nacional del callao, es la Unica institucion de educacién universitaria en la
regién Callao, por consiguiente es preocupaciéon de nosotros la salud de nuestra poblacién
universitaria, como futuros profesionales y siendo la Unica facultad de salud de dicha universidad,
de ahi que la investigacién basada en el nivel de conocimientos sobre los riesgos del consumo de
tabaco nos da los siguientes resultados

En la actualidad muchos estudios evalian los factores familiares como influencia de
padres, hermanos, tios fumadores asi como la presencia de amigos fumadores pueden influir
sobre la conducta de un individuo para iniciarse en el consumo de tabaco.

En encuestas realizadas a la muestra (208 estudiantes) en estudio nos dio que el 74,5%
(155) han consumido tabaco y un minimo porcentaje de 25,5 % (53) refieren no haber consumido
tabaco, esto nos demuestra que hay un indice elevado de personas que con el tiempo pueden
presentar complicaciones en su salud, asi como lo demuestra Ortega en su investigacién
realizada en la Universidad Nacional del Callao siendo Facuitad de Ingenieria Mecanica — Energia
la de mayor incidencia de fumadores a nivel de toda la universidad (ORTEGA, A.,1991).
Aproximadamente 8 de 10 estudiantes de medicina, enfermeria y farmacia (82.1%,79.3%, 80.3%),
medicina: 30%, farmacia: 38.7% y enfermeria: 53.6%) ®'® fuman siendo estas porcentajes
elevados, nos indica que estamos frente un problema tan grave que no solo es de hoy si no afos
anteriores como lo demuestran los trabajos de investigacién.

e
‘ e

Al indagar sobre la edad de inicio, la mayoria de los estudiantes de ingenieria mecanica y
energia el 43,2% se inicia en el consumo de tabaco entre las edades de 7 a 15 anos. Este dato
nos lleva a pensar que el fumar en los estudiantes estd empezando antes del ingreso a la
Universidad; esto sumado a la edad de inicio y a la presencia de uno de los miembro de la familia
que fuma, lo que puede contribuir directa o indirectamente como modelo y ser factores

reforzadores para su uso'*®

. Otro estudio reporta que la edad de inicio también se caracteriza por
que se produce en la adolescencia temprana, periodo conflictivo, en que generalmente las
personas intentan fumar por primera vez'. Por otro lado, son personas que no alcanzan la edad

legal para el consumo de tabaco. En ese sentido, la literatura enfatiza que es preocupante el

incremento observado en el consumo de tabaco en edades inferiores al minimo Iegalmente
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datos del estudio ponen de manifiesto otras fallas, como el no cumplimiento de las regulaciones
de venta de tabaco'. Situacién similar podemos encontrar en Per( y otros paises, donde a pesar
de los avances en la Ley de Prevencién y Control de uso indebido del tabaco, se puede observar
la libre venta de cigarrillos al por menor, por vendedores ambulantes y con ausencia de control por
parte de las autoridades, también se puede observar que los estudiantes fuman dentro de la

11

faculta sin que nadie le diga nada'''. El consumo de tabaco representa un problema de Salud

Publica, y se considera en los adolescentes un riesgo latente™* '

Los dafos perjudiciales que ocasiona el consumo de tabaco se ve referenciado a muchos
factores como son: “el entorno social y cultura tabaquera de las personas” (Rabines J. 2004), es
asi que éste dafna al organismo generalmente a los puimones como lo refieren los estudiantes
universitarios en un 24 % (50 estudiantes) mientras que la gran mayoria 47,6%(99) refieren que
no solo dafa a los pulmones sino a otros érganos como son el cerebro, corazén y los huesos. Por
otro lado “el habito de fumar conlleva a una degeneracion de las fibras elasticas de la piel. Por otra
parte, la densidad de las fibras elasticas de la piel constituye un factor de riesgo independiente o
un indicador de riesgo para el desarrollo de enfermedad pulmonar obstructiva crénica, tanto en
fumadores como en no fumadores” (JUST, M. 2002), “los fumadores tiene la capacidad pulmonar
mas baja que los no fumadores, el fumar cigarrillos estad relacionado con la reducciéon de la
capacidad respiratoria”. (WILLINCOX, A. 2003), asi mismo “el cigarro ejerce un efecto nocivo a la
salud gingival y que es un factor condicionante en la enfermedad periodontal; también se le
relaciona con la infeccidn de vincent; esta condicién se caracteriza por ulceras dolorosas en las
encias” (CANN, M. 1999).

El lugar donde acostumbran fumar los estudiantes son las fiestas con un 32,2% y en el
centro de estudios con un 31,7%, lo cual nos indica que el centro de estudio es el lugar
estratégico por donde debemos empezar a trabajar, prohibicion total, y concientizacion sobre los
riesgos del consumo de tabaco para la salud conjuntamente con la colaboracién de los maestros
y el compromiso de las autoridades.

Al analizar el consumo actual de tabaco, encontramos un 74,5%, cifra superior a la de

111, 134

otros estudios , los que muestran indices cada vez mayores de consumo de tabaco en

estudiantes de nivel superior, con una tendencia ascendente al consumo.

El centro de estudios es un local de interaccién social para los estudiantes y las politicas
de control para no fumar frente a los resultados de este estudio, donde se identificé un alto
consumo de tabaco entre los estudiantes, los cuales se convertiran en futuros profesionales‘". El
consumo de tabaco representa un problema de Salud Publica, y se considera en los adolescentes

un riesgo latente*,
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El lugar donde recibieron informacién sobre el tabaco los estudiantes de la facultad de ingenieria
mecanica son el nivel de estudios basicos con un 61% el estudio de investigacién de Zavaleta,
castro, nos demuestra que la gran mayoria de estudiantes recibieron informacién del tabaco por
parte de sus profesores con un 78%.

El 56,3% de los estudiantes opina que su Principal motivo para dejar de fumar el hecho de
mejorar su salud, hemos encontrado adicionalmente que los estudiantes de la facultad de
ingenieria mecanica y energia dejan de fumar por los mismos motivos que la poblacién en

general®™ %

El tabaco esta dejando de ser droga social en muchos ambientes y su uso legal viene
siendo restringido ya que esta prohibido fumar en lugares publicos y hacer propaganda del tabaco
durante el dia. Sin embargo, la propaganda abierta y encubierta esta dirigida al consumo precoz
por jovenes y mujeres, quienes vienen fumando cada vez mas®. El hecho de que el consumo no
produzca cambios importantes en el comportamiento y que la toxicidad se manifieste al cabo de
varios anos de uso intensivo, lleva a que no se aprecie con facilidad el peligro de su uso y que se
perciba como una sustancia “facil de dejar™°.

Al indagar sobre el conocimiento que tienen los estudiantes de ingenieria mecanica y
energia sobre los riesgos del consumo de tabaco para la salud se identificé que solo el 43,8%
posee conocimientos bueno sobre el tabaco y solo dos de cada diez posee excelente
conocimientos. Sin embargo a pesar de que la gran mayoria conoce los efectos del tabaco para la
salud estos siguen fumando.

- __ _____ __ __ ____ _____ __ __ _ ___ __ _ __ __ _ __ __ _____ _____ __ _ _______ __ __ ________ __ _____ ____ ______ _______ _____|
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CONCLUCION

» El consumo de tabaco en la facultad de ingenieria mecanica y energia es alta ya que 7 de
cada 10 estudiantes fuman, mientras solo 3 de cada 10 estudiantes no lo hace.

> La gran mayoria de los fumadores estan comprendida entre la adolescencia y el adulto
joven

» La edad que iniciaron el consumo de tabaco los estudiantes fumadores de la facultad de
ingenieria mecanica esta comprendida entre la edad de 10 a 19 afios con un 57,2%(119).
De esto se concluye que la gran mayoria inicia su consumo en la adolescencia.

> El numero de cigarrillos que consumen los estudiantes fumadores durante la semana es
de1a3 '

> La gran mayoria de los estudiantes fuma de 1 a 3 cigarrillos a la semana con un 44,7%(93)

» La mayoria de los estudiantes fuman por placer19,2%, pero no sienten nada al fumar
32,2% e inician su consumo en fiestas con un 30,8% a la vez fuman en fiestas 32,2% y en
la universidad con un 31,7%.

> Las gran mayoria de los estudiantes acostumbran fumar con sus amigos con un 52,4% lo
cual nos indica que de cada 10 estudiantes 5 fuman con los amigos. Por otra parte 9 de
cada 10 estudiantes cuentan con amigos fumadores. De esto se concluye que el contar
amigos fumadores es un factor de riesgo para el consumo de tabaco .

» 4 de cada 10 estudiantes no cuenta con familiares fumadores mientras que 6 de cada 10
estudiantes si cuanta con al menos un familiar fumador. De esto concluimos que el contar
con familiares fumadores es un factor de riesgo para el consumo de tabaco

> EI 73,6% de los alumnos se expone al menos 1 vez semana al humo de tabaco mientras
que solo el 26,4 % no se expone al humo de tabaco, de esto podemos concluir que mas de
la mitad de los estudiantes son fumadores pasivos. Pero a la misma vez a 7 de cada 10
estudiantes le molesta el humo de tabaco y a 3 de cada 10 estudiantes no le molesta el
humo de tabaco.

» El motivo principal de la mayoria de los estudiantes que dejarian de fumar es para mejorar
su salud 56.3%.

» El lugar donde recibieron informacién sobre el tabaco la gran mayoria es la escuela,
colegio con un 61%, mientras que en la universidad solo recibieron infdrmacién sobre el
tabaco, lo cual nos indica que la universidad no se preocupa en brindar informacién sobre
temas de salud a sus estudiantes.

> 8 de cada 10 estudiantes le resulta facil conseguir un cigarrillo dentro de la universidad,
mientras que solo 2 de cada 10 estudiantes le resulta dificil, o no consigue. A pesar de que
existe una ley que prohibe el consumo de tabaco en lugares publicos y se colocan afiches
universidad libre del humo de tabaco pero este se sigue vendiendo dentro de la

universidad.
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El 31,7% de los estudiantes reconoce que el tabaco es un habito dificil de dejar

La mayoria de los estudiantes reconoce que el tabaco es una diccidbn mala y que no le
conduce a nada pero a pesar de ello siguen fumando.

el 89,4% de los estudiantes opina que tiene un conocimiento entre bueno regular sobre el
tabaco.

El conocimiento sobre el tabaco fue evaluado por varios indicadores concluyendo de la siguiente

manera.

>

La gran mayoria de los alumnos si conoce que fumar es dafiino para la salud y que fumar
durante el embarazo causa dafios al recién nacido.

El 66% de los estudiantes no conoce los 3 principales componentes del tabaco, algunos de
ellos conoce 1 0 2 sustancias o no sabe, mientras que tan solo el 24% conoce las
principales sustancias del tabaco.

7 de cada 10 estudiantes conocen que la nicotina es la que causa adiccion al tabaco.

El 47,6% de los estudiantes conoce que el tabaco afecta a los pulmones, cerebro, corazén,
mientras que el 52,4% no conoce que afecta a los 3 6rganos, si no tienen opiniones
divididas.

La gran mayoria 76% de los estudiantes si conoce que es un fumador pasivo, por parte de
la misma conocen el 77,9% que es un fumador habitual o crénico.

La gran mayoria de los estudiantes conocen que el humo de tabaco que fuman otras
personas definitivamente le hace dafo.

Solo el 16,3% de los estudiantes conocen la ley actual sobre la prohibicion del consumo de
tabaco en lugares publicos y el 83,7 no conoce o no sabe sobre la ley actual.

El 82,2% de los alumnos no conoce una institucion dedicada a la prevencion del consumo

de tabaco, mientras que solo el 17,7% de los estudiantes conoce una institucion dedicada

" a prevenir el consumo de tabaco.

8 de cada 10 estudiantes opinan que las autoridades no se preocupan para prevenir el
consumo de tabaco en la universidad. '

El conocimiento en general de los estudiantes se encuentra entre bueno y regular de la
gran mayoria, lo cual nos indica que tienen conocimientos basicos sobre los efectos que
causa y las consecuencias del consumo de tabaco para la salud.

Universidad Nacional del Callao — Facultad de Ciencias de la Salud — Escuela ®rofesional de Enfermerfa ®Pdgina 84



TESIS: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE RIESGOS DEL CONSUMO DE TABACO EN LOS ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE INGENTERIA MECANICA, UNAC; 2011

RECOMENDACION

» Desarrollar proyectos de investigacion que profundicen cada uno de los aspectos
relacionados al problema, elaborando simultaneamente los programas de intervencién en
base a resultados obtenidos y que deben tener una aplicacién periédica

» Realizar futuras investigaciones sobre prevencion de riesgos de consumo del tabaco ya
que la poblacién encuestada tiene un conocimiento entre bueno y regular pero a pesar de
ello siguen fumando

» Realizar trabajos de investigacion preventivos promocidnales para cambiar los estilos de
vida de los estudiante de la universidad a fin de concienciar sobre los riesgos
consecuencias del consumo de tabaco

> Hacer participar de los programas de prevencion de riesgos del consumo de tabaco a los
estudiantes, profesores, profesionales de la salud y autoridades competentes de la
universidad para prevenir y mejorar la calidad de vida y asi brindarie una calidad de vida
digna

» Las autoridades de la universidad conociendo la problematica existente del Consumo de
tabaco en la facultad de Ingenieria Mecanica deberian de cumplir la funcién de sus
papeles que es la de prevenir el consumo de tabaco formando facultades saludables y
posteriormente lograr una universidad saludable que sirva como modelo a las demas
universidades brinde una calidad de vida a sus integrantes

» No solo conocer el diagnéstico de la situacidon de consumo es suficiente, sino también
analizar las tendencias y los factores de riesgo asociados; evaluar la efectividad de los
programas de intervencion, y otros que permitan revertir la situacion encontrada y
analizada en el presente estudio.

» Se ha diagnosticado la necesidad inmediata de realizar intervenciones por parte de las
autoridades universitarias a fin de: fortalecer los contenidos de este tema del tabaco y
otras drogas en el curriculo de estudios; hacer reflexionar a los estudiantes futuros
profesionales. En los casos que los curriculos estén recargados, el programa puede ser
integrado en los cursos basicos.

> Que los profesores conozcan el problematica actual y sean los primeros en prevenir el
consumo de tabaco, vigilando que ningln estudiante fume dentro de la universidad.

> Prohibir al 100% la venta de cigarrillos en los quioscos ubicados dentro de la universidad,
asimismo vigilar que se cumplan al 100% y asi brindar un ambiente libre de humo de
tabaco a los estudiantes.

» Realizar convenios con instituciones dedicadas a la prevencion del consumo de tabaco, y
trabajar conjuntamente junto a ellos a fin de garantizar la efectividad de los programas a
aplicarse.

S ———————
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IV CRONOGRAMA

ACTIVIDADES Nov | Dic | Ene | Feb Mar | Abr | May | Jun Jul

Planteamiento del
problema

Realizacién del
marco conceptual

Elaboracién de la
hipétesis y
operacionalizacién
de las variables

Tipo de
investigacion

Seleccién de la
poblacién y muestra
de estudio

Seleccién de
técnicas e

. X
instrumentos

Plan de tabulacién y
analisis de datos

Elaboracién del
presupuesto,
bibliografia y anexos

Probar el
instrumento X

Aplicacién del
instrumento X

Presentacion de
informe X
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Universidad nacional del callao
Facultad de ciencias de la salud
Escuela profesional de enfermeria
CUESTIONARIO

NIVEL DE CONOCIMIENTOS SOBRE RIESGOS DEL CONSUMO DE TABACO
Lea con cuidado cada una de las preguntas, marcando con una “X’ la alternativa que crea
correcta, solicitamos sea veraz y sincero ya que sus respuestas son anénimas y estrictamente
confidenciales.
SEXO: ..ccoeeevee. EDAD: ...................

1- ¢Has fumado alguna vez?

Si() NO
2- ¢ Cuando fue la primera vez que fumaste?
10-14 afos ()
15-19 anos ()
Mayor de 19 aflos ()
3- Sifumas ¢ Cuantos cigarros a la semana fumas?
1-3 ()
4-10 ()

Masde 10 ()
4- ;Por qué fumas?

a) Placer ()
b) Ansiedad ()
¢) Influencia de amistades ()
d) Micuerpo me lo pide ()

e) Me ayuda a liberar tenciones ( )
f) Me gusta el sabor y olor ()

g) Me dabuenaimagen ()
h) Las personas a mi alrededor lo hacen ()
i) Otros ()

Especifica........................

5- ¢Qué siente cuando fumas?
a) Siento un placer indescriptible
b) Me siento bien
c) Me siento mal
d) Necesidad de seguir fumando
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6- ¢Cual fue el lugar donde consumiste cigarrillos por primera vez?

a) Nunca he fumado
b) En lacalle

c) Enuna fiesta

d) Enmicasa

e) En el colegio

f) En la universidad

g) Otro lugar

Especifique......................
7- ¢En qué lugares acostumbras fumar?
Casa ()
Universidad ()
Fiestas ()
Otros ()
Especifica................

8- Con quién o quiénes fumas mas frecuentemente?
( ) sélo
( ) padre/madre /jefe de hogar

( ) hermano

( ) amigos

( ) otros

Especifica............oocovvii v

9- En tu familia hay fumadores?

Papa ()

Mama ()

Hermanos ()

Otros ()

Especifica....................

10- ¢ Fuman algunos de tus amigos o amigas?
SI() NO( )
11- Si uno de tus mejores amigos o amigas te ofreciera un cigarrillo lo fumarias?
a) Definitivamente no lo fumaria
b) Probablemente no lo fumaria
c) Probablemente si lo fumaria
d) Definitivamente si lo fumaria
12- En la ultima semana, ¢, Cuantos dias han fumado cigarrillos en tu presencia?
Ninguan dia ()
1- 3 dias ()

e S ———
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]
4 -6 dias ()

Los 7 dias ()
13- ¢ Te molesta el humo del tabaco?
St() NO( )
14- ; Crees que los que fuman tienen mas amigos?
a) Tienen mas amistades
b) Tienen menos amistades
¢) No hay diferencia
156- ¢ Por qué razén dejarias de fumar?
Para mejorar misalud ()
Para ahorrar dinero ()
Otra razén ()
Especifica .....................
16- Consideras que resulta dificil dejar de fumar una vez que uno a empezado a hacerio
a) Definitivamente no es dificil
“b) Probablemente no es dificil
c) Definitivamente si es dificil
d) Probablemente si es dificil
17- ¢ Dénde recibiste informacion del tabaco?
a) Escuela
b) Colegio
¢) Universidad
d) Familiar
e) Otros
Especifique
18- ¢, Como te resulta a ti conseguir un cigarro dentro de la universidad?
a) Facil
b) Dificil
c) Muy dificil
d) No consigo
19- Crees que fumaras un cigarrillo en alguna oportunidad durante los proximos 12 meses
a) Definitivamente no fumare
b) Probablemente no fumare
c) Definitivamente si fumare
d) Probablemente si fumare
20- Que piensas sobre el tabaco
a) Es una adiccién de la que me quiero librar
b) Es un habito dificil de dejar
c) Es un placer que no quiero dejar

e e ]
Universidad Nacional del Callao — Facultad de Ciencias de la Salud — Escuela Profesional de Enfermeria Pdgina 98



LEaIADe SV VL WL UUNUCLIMLLEN 1O SUBKE KIESGOS DEL CONSUMO OE TABACO EN LOS ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA, UNAC; 2011

[ e e e e e
Otros especifique

21- Cuanto crees tu que conoces sobre el tabaco
a) Mucho
b) Regular
c) Poco
d) Nada

22- ; Consideras que fumar es daitino para la salud?

Si() NO( )

23- Mencione las principales sustancias quimicas de la composicién del tabaco
Q) e
b)

24-Cual de estas sustancias del tabaco genera adiccion.
a) Alquitran
b) Nicotina
c) Monéxido de carbono
d) Todos
e) Otros
Especifique

25- Marque verdadero o falso segun corresponda?
¢ El principal efecto del monéxido de carbono es el infarto ( )
¢ Elmonéxido de carbono no causa daiios en la mujer embarazada ( )
e Elmonéxido de carbono disminuye el transporte de oxigeno por la hemoglobina ( )
e Elmonéxido de carbono a largo plazo no causa dificultad respiratoria ( )
26- Marque verdadero o falso segin corresponda
 Elalquitran tiene la capacidad de generar cancer en los 6rganos donde se deposita (
)
¢ La nicotina genera arritmias cardiacas ( )
e La nicotina no acelera la formacién de ulceras gastricas ( )
¢ La nicotina disminuye la contraccién de las paredes gastricas ( )
¢ La nicotina hace que el hambre desaparezca ( )
27- ¢ El consumo de tabaco produce dafios a?:

e Pulmones ()
¢ Cerebro ()
e Corazén ()
e Huesos ()
e Todas ()

|
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28- ¢ fumar durante el embarazo incrementa el riesgo de enfermedad en el recién nacido?
a) Si
b) No
29- ¢ el consumo de tabaco genera cancer de pulmén?
Verdadero ( )
Falso ()
30- Marque verdadero (v) o falso (f) segin corresponda
¢ El consumo de tabaco genera hipertensién ( ) ’
o El cancer de laringe se asocia al consumo de tabaco en los varones ( )
¢ En la actualidad el consumo de tabaco no es la principal causa de mortalidad
evitable ( )
e FElsindrome abstinencia al consumo de tabaco en el fumador crénico no genera
irritabilidad, ansiedad, hostilidad, transtornos de suefio e hipertension
31- ¢ Para ti que es un fumador pasivo?
a) Persona que no fuma
b) Persona que no fuma pero que es afectado por humo del tabaco
c) Persona que fuma constantemente
d) Persona que fuma interdiariamente
32- ¢ para ti que es un fumador habitual o crénico?
a) Persona que no fuma pero que es afectado por humo del tabaco
b) Aquel que fuma interdiariamente
c) Persona que fuma diariamente sin ser consiente de ello
d) Persona que fuma solo en fiestas o reuniones
33- ¢, consideras que el humo del cigarro que fuman otras personas te hace dafo?
a) Definitivamente no me hace dafio
b) Probablemente no me hace dafio
c) Definitivamente si me hace dafo
d) Probablemente si me hace dafio
34- s el humo del tabaco incrementa el riesgo de enfermedades cardiovasculares en fumador
activo? ”
Si() NO( )
35- ¢, Si alguien fuma en el hogar incrementa el riesgo de neumonia o asma en los nifios

expuestos?
a) Si
b) no ’
36- ¢, Cudl es la ley actual sobre la prohibicion del consumo de tabaco en la universidad.
a) 25980
b) 29517
c) 25990
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d) 28705

37- ;conoces o sabes de alguna institucion que se dedica a la prevencion del consumo de
tabaco?
Si( )
No( )
cuales.....................

38- ¢ Las autoridades de la universidad se preocupan para prevenir el consumo de tabaco
Si () No( )
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